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การบริหารจดัการและประเมินโครงการเพือ่ 

การปรับเปลีย่นพฤตกิรรมสุขภาพของหน่วยงานในเขตกรุงเทพมหานคร 

(Project  Management  and  Evaluation  for  Health  Behavioral  Modification  of  the  Organizations  in Bangkok  Metropolis ) 
                      อังศินันท  อินทรกาํแหงและคณะ 
บทสรุปผู้บริหาร 
  ในการวิจัยคร้ังนี้ใชระเบียบวิธีวิจยัเชิงประเมินผลโดยมีวตัถุประสงค 1)เพื่อสรางและ
พัฒนารูปแบบการประเมิน และการบริหารจดัการโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของ
หนวยงาน ในเขตกรุงเทพมหานคร 2)  เพื่อสรางกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE และ 3 SELF ในการ
ดําเนินการปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพ ของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร 3) เพื่อสํารวจผลการ
นิเทศและประเมินผลโครงการ ปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร ท่ีรวม
ใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพสามารถดําเนินโครงการใหเปนไปตาม ตวัช้ีวดัของโครงการ
และ 4) เพือ่ศึกษาปจจัยแหงความสําเร็จและปจจยัท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนนิโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานคร เปนการบริหารจดัการและประเมินผล
โครงการท่ีใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานท่ีใหบริการในเขตกรุงเทพมหานคร 
ในชวงเดือนพฤษภาคม – ธันวาคม 2551 จํานวน 19 หนวยงานรวม 32 โครงการ โดยกลุมตัวอยาง
ผูรับบริการเปนผูปวยและกลุมเส่ียงตอโรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมถูกตอง รวม 3,665 คน 
เคร่ืองมือท่ีใชในประเมินโครงการเปนแบบสอบถามประมาณคา 4 ระดับรวม 21 ขอและแบบสัมภาษณ
แบบมีโครงสรางพัฒนามาจากแนวคิดการประเมินโครงการ CIPP Model ของ Stufflebleam & 
Shinkfield (2007)  โดยกลุมตัวอยางผูใหขอมูลประกอบดวย 3 กลุมไดแก กลุมหวัหนาโครงการ 32 คน 
กลุมผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ 29 คนและผูเขารับบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 128 
คน  และแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self ไดแก แบบสอบถามการรับรูความสามารถในการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-efficacy) แบบสอบถามการกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง 
(Self-regulation)   แบบสอบถามการดูแลสุขภาพตนเอง (Self- care)    มีคาความเช่ือม่ันอยูระหวาง 0.73 
-0.85 ผลการวจิัย พบวา  
  1. ระหวางดําเนินโครงการ พบวา ผลการนิเทศและประเมินความเปนไปไดท่ีจะดําเนนิ
โครงการไดสําเร็จ จากความคิดเห็นของ 3 กลุมคือ กลุมหัวหนาโครงการ กลุมผูบังคับบัญชาของ
หัวหนาโครงการ และผูเขารับบริการ มีความคิดเห็นสอดคลองกันท้ัง 4 ดานคือ ดานบริบท ปจจัยนําเขา  
กระบวนการและผลลัพธโดยรวมอยูในระดับดีมาก 
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  2.   ภายหลังการเขารวมโครงการ กลุมตัวอยางผูรับบริการมีพฤติกรรมสุขภาพ 3 ดาน(การรับรู
ความสามารถในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง การกํากบัพฤติกรรมสุขภาพตนเองและการ
ดูแลสุขภาพตนเอง)สูงข้ึนกวากอนเขารวมโครงการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.001 
 3. ภายหลังการเขารวมโครงการ  กลุมตัวอยางผูรับบริการมีการเปล่ียนแปลงตามตัวช้ีวดัไปใน
ทิศทางท่ีดีข้ึน ไดแก พฤติกรรมการบริหารรางกาย พฤติกรรมการรับประทานอาหาร ความรูดาน
สุขภาพ    ทัศนคติตอโครงการ     การปฏิบัติดานสุขภาพ   สูงกวา    กอนเขารวมโครงการอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.001  และมีคาความดันโลหิตบน (Systolic) ความดันโลหิตลาง (Diastolic)    รอบ
เอว   น้ําหนกัตวั    คา BMI  คาเฉล่ียน้ําตาลสะสม  ระดับน้ําตาลในเลือด     จํานวนบุหร่ีท่ีสูบตอวัน  ต่ํากวา
กอนเขารวมโครงการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.001 สวนตัวช้ีวัดดานไขมันสะสมในรางกายภายหลัง
เขารวมโครงการต่ํากวากอนการเขารวมโครงการอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01   
  4. ผูเขารวมโครงการ มีคะแนนความพึงพอใจตอการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
สวนใหญอยูในระดับมาก คิดเปนรอยละ  76.16   
  5.  ปจจัยท่ีทําใหโครงการสําเร็จ ประกอบดวย เงินทุนสนับสนุนจาก สปสช. ไดรับการ
สนับสนุนทรัพยากรจากหนวยงาน มีนโยบายสนับสนุน ไดรับแนวทางการบริหารโครงการและ
แนวทางพฤติกรรมศาสตรจาก มศว  ผูบังคับบัญชาใหการสนับสนุน  วิทยากรมีความสามารถ ทีมงาน
เขมแข็งใหความรวมมือ  ไดแลกเปล่ียนความรูรวมกับเพื่อน สัมพันธภาพท่ีดีตอกัน ผูรับบริการ
ตระหนักในปญหาสุขภาพตนเอง และเช่ือม่ันในบุคลากรการแพทย รูปแบบกิจกรรมนาสนใจ จัด
กิจกรรม 5 คร้ังเพื่อย้ําความเขาใจ  สรางแรงจูงใจดวยการใหรางวัล เปดชองทางส่ือสารใหสะดวก  สราง
พลังใหเห็นคุณคาในตนเอง ประยุกตใชเทคนิคและทฤษฎีทางพฤติกรรมศาสตรทําใหเกิดการเรียนรูท่ี
หลากหลาย และการคิดเปนอานิสงคของการท่ีไดทําบุญ ทําใหจิตใจเบิกบาน  

 6.  ปญหาอุปสรรค ไดแก ผูรับบริการ มีภารกิจจึงเขารวมโครงการไมไดตอเนื่อง  งบประมาณ
นอยกวาท่ีจายจริงและเบิกไดลาชาตองสํารองจายไปกอน โปรแกรมฐานขอมูล BPPDS มีขอจํากัด 
ผู เขารวมโครงการยังคงใชวิถีชีวิตแบบเดิม มีแบบฟอรมหลายใบทําใหผู รับบริการรูสึกสับสน 
คณะทํางานมีจํานวนนอยและระยะเวลามีจํากัด  

        7.  ขอเสนอแนะ  ไดแก งบประมาณควรแบงจายเปน 2 งวด   ควรมีการดําเนินการตอเนื่องและ
จัดตั้งเปนชมรม   รายงานผลของโครงการไมควรเปดเผยช่ือ-สกุลผูเขาโครงการ  ควรใหเวลาจัด
กิจกรรมถึง 1 ป ควรปรับปรุงโปรแกรม BBPDS เพื่อรองรับทุกกลุมอายุอยางเหมาะสม  ควรมีการจัด
กิจกรรมเผยแพรประสบการณหรือการเรียนรูของผูเขารวมโครงการที่ประสบความสําเร็จ  ควรใชใบ
เซ็นช่ือเปนเอกสารหลักฐานเพียงชุดเดียว    ควรจัดสรรงบประมาณการเจาะเลือดใหดวย  โรงพยาบาล/
สํานักงานควรมีระบบจําหนายอาหารสุขภาพ  ควรเปดใหจัดอบรมนอกสถานท่ี  ควรฝกทีมวิทยากรใน
หนวยงานใหเปนมืออาชีพ และใหผูเขาอบรมมาเปนอาสาสมัคร ชวยเหลือผูอ่ืนตอ 
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Project Management and Evaluation  for  Health  Behavioral  Modification   
of  the Organizations  in Bangkok Metropolis  

                     Ungsinun Intarakamhang and others 
Executive Summary  
  The objectives of this evaluative research were: 1) to develop an evaluation and 
management model for health behavior modification projects of the organizations in 
Bangkok metropolis, 2) to develop the conceptual framework for health behavior 
modification base on principles of PROMISE Model and 3 Self, 3) to explore the 
outcomes of supervision and evaluation for health behavior modification projects 
conducted by the participated organizations in Bangkok area, according to the project 
indicators, and 4) to study factors affecting project success and barrier to the project 
implementation. Totally,32 health behavior modification projects conducted by 19 
organizations in Bangkok area; these were managed and evaluated during May – 
December, 2008. The sample was 3,665 outpatients and unhealthy lifestyle people who 
were at risk for chronic diseases. Three study instruments were 1) a 21-item questionnaire, 
in forms of a 4-point rating scale, 2) a structured interviewing form based on CIPP Model 
of Stufflebleam & Shinkfield (2007) to collect data from 3 groups of respondents, 
including 32 project leaders, 29 commanders of project leaders, and 128 clients, and  3) 
health behavior questionnaires for assessing 3 Self including self-efficacy, self-regulation, 
and self-care. The reliability of this 3 Self questionnaires was between 0.73 and 0.85. 
Research findings as follows: 
  1.  During project implementation, it was found that results from supervision and 
evaluation of the feasibility for project success based on CIPP Model revealed that 
opinions on the context, input, process, and product were at the very good level in total 
among 3 groups of respondents; including project leaders, commanders of project leaders, 
and clients. 
   2.  After the project completion, health behaviors of the participants (in self-
efficacy, self-regulation, and self-care) were statistically significant higher than before 
their participation at 0.001 level. 
  3.  After the project completion, the participants had a better change according to 
the project indicators which were as follows: 1) bodily exercise behavior, 2) eating 
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behavior, health knowledge, attitudes toward project, and health behaviors were 
statistically significant higher than those before participating in the project at 0.001 level, 
3) systolic blood pressure, diastolic blood pressure, waist, weight, BMI, fasting blood 
glucose, and amount of cigarettes smoking per day were statistically significant lower than 
those before participating in the project, and 4) the indicators revealed a reduction in body 
fat, but this change was not statistically significant.   
  4. 76.16 percent of the participants had high satisfaction about attending the health 
behavior modification projects. 
  5.  Factors affecting project success consisted of budget from the National Health 
Security Office (NHSO), resources from their institutes, supportive policy, guidelines 
about project management and behavior change learned from the Behavioral Science 
Research Institute at Srinakharinwirot University (SWU) supports from commanders; 
capability and skills of experts; strong staff cooperation, having opportunity to exchange 
experience with colleagues, clients had awareness in their health problems, trust  in 
physicians, interesting and repeated activities, motivation and rewards, convenience in 
communication, developing empowerment and self-esteem, applying several behavioral 
techniques and theories in behavioral science leading to various learning, and thinking that 
was the results of doing good things and causing their enjoyable mind. 
  6.  Barriers to the project implementation included dropping out of clients during 
the project, insufficient and delay budget, limitations of BPPDS database program, 
unchanged lifestyles of clients, too many forms to complete this led to their confusion, and 
limited staff and time. 
  7.  Suggestions based on the project evaluation were: 1) budget should be allocated 
in two times, 2) the project should be continually implemented set up as club, 3) client’s 
name should not be shown in the project reports, 4) project implementation period should 
be extended to 1 year, 5) the BPPDS program should be improved in order to suitably 
support all age groups, 6) there should be an activity to distribute the  learning or 
experience of succeed clients, 7) only one signing form should be accepted as an evidence, 
8) there should be the budget for blood sampling and testing, 9) healthy food should be 
available in any hospitals/institutes, 10) the training should be provided outside, 11) 
project staff should be well trained as professionals, and 12) some participated clients 
should be invited to be a volunteer to further help other people. 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 
หลักการและเหตุผล 
      จากเจตนารมณและเง่ือนไขตามหลักประกันสุขภาพของประชาชนไทย ท่ีเปนผูมีสิทธิไดรับ
ประกันสุขภาพดังนั้นประชาชนในเขตกรุงเทพมหานครท่ีมีภาวะเส่ียงตอโรค ควรไดรับการสงเสริม
ปองกันโรค ประกอบกับหลักสําคัญของการดูแลสุขภาพประชาชนท่ีมีประสิทธิภาพสูงสุด  และไดผลดี
ตอสุขภาพของประชาชนและประเทศชาติคือ การสรางเสริมสุขภาพและปองกันการเกิดโรคโดยเฉพาะ
โรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมทางสุขภาพท่ีไมถูกตอง ดังนั้นจงึควรคํานึงถึงหลัก 3 Self คือ การใหประชาชน
มีสวนรวมในการดูแลตนเอง (Self- care) กํากับตนเอง (Self-regulation) ใหมีสุขภาพท่ีดีอยางตอเนื่อง
ไดดวยความเชื่อในความสามารถของตนเอง (Self-efficacy) ท่ีจะปรับเปล่ียนพฤติกรรม (Behavior 
modification) ท้ังกระบวนการปรับเปล่ียนทางจิตและทางสภาพรางกายหรือพฤติกรรมภายในและ
ภายนอกเพื่อคงไวซ่ึงพฤติกรรมสุขภาพท่ีดตีามวิถีชีวิตของแตละปจเจกบุคคล      และเพื่อเปนการ
กระจายเครือขายความรวมมือในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนจึงควรมีการพัฒนาขีด
ความสามารถของหนวยงานภาครัฐหรือหนวยงานท่ีเกี่ยวของท่ีรวมใหบริการ     ใหมีสมรรถนะในการ
บริหารโครงการดานการจัดบริการ เพื่อการปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพของประชาชนใน
กรุงเทพมหานคร ซ่ึงเปนลุมเปาหมายท่ีอยูในการดูแล โดยยดึหลัก PROMISE ตามแนวทางของ 
สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร   มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  ประกอบดวย  
          Positive reinforcement                -   การเสริมแรงทางบวก 

Result based management           -  หลักการบริหารเพื่อผลสัมฤทธ์ิของงาน 
Optimism                                     -  การมองโลกแงดี  
Motivation                                    -  การสรางแรงจูงใจ  
Individual or client center            - การยึดบุคคลเปนศูนยกลาง 
Self- esteems                                - หลักการเสริมสรางคุณคาในตนเอง  

      หนวยงาน สปสช. สาขาเขตพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร ในฐานะองคกรกลางดานการดูแลสิทธิ
หลักประกนัสุขภาพของประชาชนในกรุงเทพมหานคร จําเปนตองเตรียมหนวยงานสนใจรวมใหบริการ 
ใหมีความเขมแข็งในการดูแลสุขภาพของบุคลากรในสังกัดและประชาชนในกลุมเปาหมาย ใหเห็น
คุณคาในตนเองท่ีเปนผูมีความสามารถปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของตนเองใหมีคุณภาพยิ่งข้ึน อัน
จะเปนทุนมนษุย (Human capital) ท่ีสําคัญของหนวยงานและสังคม ประเทศชาติตอไป  และเพื่อใหการ
ดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพบรรลุผลสําเร็จตามตัวช้ีวัดของโครงการ จึงจําเปนตองมี
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วัตถุประสงคทั่วไป  
 เพื่อใหประชาชนผูมีสิทธิการรักษาในเขตกรุงเทพมหานคร ไดเขาถึงการรับการบริการในการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพมากข้ึน และเพื่อใหหนวยงานท้ังภาครัฐและเอกชนในพ้ืนท่ีเขต
กรุงเทพมหานคร มีขีดความสามารถในการบริหารโครงการดานการบริการปรับเปล่ียนพฤตกิรรม
สุขภาพของคนไทยในเขตกรุงเทพมหานคร และประชาชนทุกเพศทุกวยัผูท่ีมีสิทธิการรักษาในเขต
กรุงเทพมหานคร ใหครอบคลุมท้ังกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมทางจิตและทางกาย 
 
วัตถุประสงคเฉพะของการวิจัย 
      1. เพื่อสรางและพัฒนารูปแบบการประเมิน   และการบริหารจัดการโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงาน ในเขตกรุงเทพมหานคร 
 2.  เพื่อสรางกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE และ 3 SELF ในการดําเนนิการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพ ของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร 
    2. เพื่อศึกษาผลการนิเทศและประเมินผลโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงานในเขต
กรุงเทพมหานคร ท่ีรวมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพสามารถดําเนินโครงการใหเปนไปตาม
ตัวช้ีวดัของโครงการ 
     3. เพื่อศึกษาปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานคร 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ  

1. ไดรูปแบบการประเมินโครงการเพ่ือการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ สําหรับหนวยงาน
ท่ีรับผิดชอบในการประเมินโครงการท่ีเกี่ยวกับการบริการสุขภาพ 

2. ประชาชนผูรับบริการการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ มีพฤติกรรมดานสุขภาพ 3 ดาน
คือการรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง การกํากบัตนเองและการดูแล
สุขภาพใหดีข้ึนไดดวยตนเองและสามารถใหคําแนะนําผูอ่ืนตอในดานการดูแลสุขภาพ 

3. สปสช ไดหนวยงานเครือขายท่ีเขมแข็งในการใหบริการแกประชาชนในดานการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตองและไดผลสอดคลองกับนโยบายดานสุขภาพแหงชาติ 
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หนวยงานท่ีนาํผลการวิจัยไปใช  
 สํานักงานหลักประกนัสุขภาพแหงชาติ(สปสช.) สถานพยาบาลตางๆ หนวยงานทีรั่บผิดชอบ
ในดานการบริหารทรัพยากรบุคคลท้ังในหนวยงานภาครัฐ รัฐวิสาหกจิและเอกชน  
 
ขอบเขตงานท่ีศึกษา 
 1.  หนวยงานรวมใหบริการการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใหกับประชาชนกลุมเส่ียง รวม 19 หนวยงาน 
     เปนหนวยงานภาครัฐ รัฐวสิาหกิจ หรือหนวยงานเพ่ือสังคมไมหวังผลกําไร ท่ีมีฐานะเปนนิติ
บุคคล มีท่ีตั้งอยูในเขตกรุงเทพมหานคร และมีบุคลากรท่ีมีประสบการณจัดกิจกรรมเพื่อการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพเปนผูรับผิดชอบโครงการและดําเนนิการในรูปคณะกรรมการอยางนอย 3 คนตาม
ภารกิจของงาน   และจํานวนกลุมเส่ียงแตสําหรับหนวยงานรวมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
ท่ีดําเนินโครงการเปนคร้ังแรก ควรมีท่ีปรึกษาเปนนักวิชาการในสาขาที่เกี่ยวของ 
      2.   กลุมเปาหมายซ่ึงเปนกลุมเส่ียงท่ีมาเขารับบริการการปรับเปล่ียนพฤติกรรม รวม 3,665 คน 
     2.1 ผูมีสิทธิในการรักษาพยาบาล ไดแก ขาราชการและครอบครัวตามสิทธิ สิทธิประกันสังคม 
สิทธิหลักประกันสุขภาพถวนหนา ในเขตพื้นท่ีการรักษาในกรุงเทพมหานคร 
     2.2 ผูท่ีมีความเส่ียงตอโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคอวนและ
การติดบุหร่ี และมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมถูกตองโดยประเมินจากแบบคัดกรองความเส่ียง     ของ
สํานักงานหลักประกนัสุขภาพแหงชาติสาขาเขตพ้ืนท่ี (กรุงเทพมหานคร) 
 

นิยามปฏิบตัิการ  
การบริหารจัดการและประเมินโครงการ หมายถึง  การการดําเนินงาน ของสถาบันวิจัย

พฤติกรรมศาสตรมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ รวมกับ สํานกังานหลักประกันสุขภาพเขตพ้ืนท่ี
(กรุงเทพมหานคร)ในดานภารกิจท่ีครอบคลุมเร่ืองการกําหนดนโยบายวัตถุประสงคของโครงการเพ่ือ
การปรับเปล่ียนพฤติกรรม(Policy)การกําหนดหนาท่ีของหัวหนาโครงการท่ีใหบริการรับเปล่ียน 
พฤติกรรมสุขภาพ (Authority)      การวางแผน (Planning)      การประสานงาน (Coordinating)  
การบริหารงบประมาณ (Budgeting)การตดิตามประเมินผลโครงการ (Evaluation) และการรายงาน 
 (Reporting)  และในการประเมินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงานท่ีใหบริการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของประชาชน ใชแนวคิดรูปแบบประเมิน CIPP เปนเคร่ืองมือในการนเิทศและ
ติดตามประเมินผลสําเร็จของโครงการ  

การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสขุภาพ หมายถึง การกระทําใด ๆ ท่ีมีการประยุกตหลักการแหง
พฤติกรรม หรือหลักการเรียนรู เพื่อมุงกระทําเพื่อใหบุคคล  เปล่ียนแปลงแกไขพฤติกรรมตนเองท่ี
นําไปสูเปาหมายของการมีสุขภาพรางกายจิตใจอารมณท่ีดีโดยอาศยัการสนับสนุนจากบุคคล สังคมและ
สภาพแวดลอมท่ีจัดกระทําข้ึนใหเอ้ือตอการสรางเสริมสุขภาพและในการวัดตองเนนท่ีพฤติกรรมท่ี
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 กลุมเส่ียง หมายถึง ประชาชนคนไทยท่ีผานการตรวจแบบคัดกรองความเส่ียงของ สปสช. และ
ไดรับการประเมินจากหนวยงานผูใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมวาเปนบุคคลท่ีมีพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพท่ีไมถูกตองและมีแนวโนมท่ีจะทําใหเกิดโรคตาง ๆ ท่ีเปนผลมาจากพฤติกรรมสุขภาพไมดีท่ี
รุนแรงตามมาได เชน โรคเบาหวาน โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันใน
เลือดสูง โรคอวน โรคเครียด ตดิบุหร่ีหรือแอลกอฮอล  เปนตน พรอมท้ังสมัครใจเขารวมกิจกรรม
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพอยางตอเนื่อง 5 คร้ังในชวง 4- 7 เดือนท่ีมีการจัดโครงการ 
 พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การกระทําหรือการปฏิบัติกิจกรรมท่ีเกีย่วกับการปองกัน รักษา 
ควบคุมสุขภาพตนเองใหสามารถดําเนินชีวิตประจําวันไดอยางเปนปกติสุข โดยการมีสุขภาพรางกาย 
จิตใจอารมณท่ีดี มีคุณภาพชีวิตดานสุขภาพท่ีดี ในการวัดพฤติกรรมสุขภาพคร้ังนี้วัดจาก 3 Selves ไดแก 
การรับรูความสามารถตนเองในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ (Self-efficacy) การกํากับตนเอง 
(Self-regulation) และการดแูลสุขภาพตนเอง (Self-care)  
 การรับรูความสามารถตนเองในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง ผูรับบริการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ มีการตัดสินเกี่ยวกับความสามารถของตนเอง วาตนเองมีความเช่ือม่ันท่ี
จะจดัการและดําเนินการกระทําพฤติกรรมในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพไดดวยตนเองใหบรรลุ
เปาหมายท่ีกําหนดไวได  และคนท่ีรับรูวาตนเองมีความสามารถจะมีความอดทน อุตสาหะ ไมทอถอย 
และจะประสบความสําเร็จในท่ีสุด และใชวัดจากแบบสอบถาม การรับรูความสามารถในการดูแล
สุขภาพตนเอง จํานวน 5 ขอ มีมาตราวัด 4 ระดับ โดยใหคะแนนจาก ระดับความเปนจริงท่ีปรากฏของ
พฤติกรรมตนเอง จากจริงมากให 4 คะแนน ถึง ไมจริง ให 1 คะแนน และผูท่ีไดคะแนนสูงกวา แสดงวา
มีการรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง สูงกวาผูท่ีไดคะแนนนอยกวา 

การกํากับตนเอง หมายถึง การแสดงออกถึงการกระทําในสังเกต พฤติกรรมและการ
เปล่ียนแปลงดานสุขภาพของตนเอง พรอมท้ังต้ังเปาหมายและวางแผนในการกระทําท่ีจะดูแลตนเองให
มีสุขภาพดีตามเปาหมายที่ตั้งไว อาจกระทําดวยการจดบันทึกการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพของ
ตนเอง  กระตุนเตือนตนเองใหกระทําอยางตอเนื่องใหบรรลุถึงการมีสุขภาพท่ีดีตามที่ตนเองได
ตั้งเปาหมายไว และใชวัดจากแบบสอบถาม การกํากับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง จํานวน 5 ขอ มี
มาตราวัด 4 ระดับ โดยใหคะแนนจาก ระดับความเปนจริงท่ีปรากฏของพฤติกรรมตนเอง จากจริงมาก
ให 4 คะแนน ถึง ไมจริง ให 1 คะแนน และผูท่ีไดคะแนนสูงกวา แสดงวามีการกํากับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเอง สูงกวาผูท่ีไดคะแนนนอยกวา 

การดูแลสุขภาพตนเอง หมายถึง การกระทํากิจกรรมใดก็ตามของผูรับบริการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพ ท่ีไดเร่ิมปฏิบัติดวยตนเองในดานการตรวจสุขภาพ การแสวงหาความรูดานสุขภาพ 
การรับประทานอาหาร การออกกําลังกาย การจัดการอารมณและความเครียด รวมถึงการพักผอนโดยมี
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 การจัดกิจกรรมในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม   ตามรปูแบบ PROMISE  หมายถึง การดําเนนิ
กิจกรรมของหวัหนาโครงการหรือผูจัดกิจกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ โดยจัดกิจกรรมท่ีอาจ
เปนรายบุคคลหรือรายกลุมหรือท้ังสองอยางรวมจํานวน 5 คร้ังท่ีเนนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท้ัง
ภายในและภายนอก หรือปรับเปล่ียนพฤติกรรมดานจิตลักษณะ และพฤติกรรมการแสดงออกทางกาย 
ของกลุมผูเขารวมโครงการ โดยใหอยูในขอบขายเนื้อหาท่ีมาจากรากฐานแนวคิดอยูในขอบขายอยางใด
อยางหนึ่งใน 3 Self คือการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของผูรับบริการมีสวนรวมในการดูแลตนเอง (Self- 
care) มีการกํากับตนเอง (Self-regulation) ใหมีสุขภาพที่ดอียางตอเนื่องไดดวยความเช่ือใน
ความสามารถของตนเอง (Self-efficacy) และผูใหบริการควรใหบริการแกผูรับบริการโดยคํานึงถึงหลัก
ปฏิบัติตามหลัก PROMISE คือ  การเสริมแรงทางบวก  (Positive reinforcement)    บริหารจัดการ
โครงการดวยหลักการบริหารตามผลสัมฤทธ์ิของงาน (Result based management)   ใหมองโลกแงด ี 
(Optimism)   มีการสรางแรงจูงใจ  (Motivation)  ใหยึดผูรับบริการเปนศูนยกลาง (Individual or client 
center)  หลักการเสริมสรางคุณคาในตนเองแกผูรับบริการ (Self esteems) โดยสามารถใชเทคนิควธีิการ
เรียนรูและการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีหลากหลายได เชน การฝกอบรม การใหคําปรึกษารายบุคคล ราย
กลุม การใหคําแนะนําและกาํกับพฤติกรรม การมีตัวแบบ การแลกเปล่ียนประสบการณ การสาธิต การ
เขาคาย การฝกปฏิบัติการดานการออกกําลัง การนั่งสมาธิ เปนตน และควรสงเสริมใหเกิดเครือขาย
ชวยเหลือกันเอง และดูแลตนเองไดเพื่อความคงอยูของพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีตอไป 
 ตัวชี้วัดความสําเร็จของโครงการ หมายถึง หวัหนาโครงการหรือผูจัดกิจกรรมปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพ จะตองการประเมินผลโครงการท่ีระบุลักษณะการประเมิน และตัวช้ีวดัท่ีชัดเจน ท่ีให
เกิดผลการเปล่ียนแปลงของลักษณะทางจติของกลุมเส่ียงหรือกลุมเปาหมาย ภายหลังการเขารวม
กิจกรรมครบท้ัง 5 คร้ัง เชน รอยละของผูเขารวมโครงการหรือผูรับบริการมีพฤติกรรมจัดการ
ความเครียดดข้ึีนโดยวัดจากอะไรบาง รอยละของผูเขารวมโครงการมีการรับรูความสามารถของตนเอง
ในการดแูลสุขภาพเพิ่มข้ึน รอยละของผูเขารวมโครงการมีความพึงพอใจตอการปรับเปล่ียนพฤตกิรรม
สุขภาพของตนเองพรอมท่ีจะกํากับพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีของตนเอง ถึงแมโครงการส้ินสุดลง  เปนตน 
และตัวแปรผลลัพธทางรางกายและทางคลินิก เชน รอยละของผูเขารวมโครงการมีการออกกาํลังกาย
สมํ่าเสมอเพ่ิมข้ึน รอยละของผูเขารวมโครงการมีระดับน้ําตาลในเลือดลดลงหรือเปนปกติ รอยละของ
ผูเขารวมโครงการมีความดนัโลหิตลดลงหรือเปนปกติ  รอยละของระดับความพึงพอใจ เปนตน  
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กรอบการดําเนินโครงการบริหารจัดการและประเมินผลโครงการเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
             
   
 
 
 ภาพประกอบ 1 กรอบการดําเนินโครงการบริหารจัดการและประเมินผลโครงการเพ่ือการปรับเปล่ียน

พฤติกรรมสุขภาพ 

ขั้นกอนดําเนินโครงการ 
1.  ศึกษาแนวคิดทฤษฎีที่เก่ียวของ ไดแก หลักการ
บริหารจัดการโครงการเพ่ือพัฒนาพฤติกรรม
สุขภาพ แนวคิดการประเมินโครงการ แนวคิดการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก  3  Self 
และ PROMISE Model 
2.  ศึกษาขอมูลเบื้องตน ไดแก ภารกิจ เปาหมาย
การดําเนินการบริหารโครงการของ สปสช. และ
หนวยงานที่เก่ียวของ 
3. จัดทําโครงการและเสนอขออนุมัติโครงการ
และงบประมาณ 
4. ประสานเครือขายความรวมมือทั้งภายใน 
ภายนอกมหาวิทยาลัย ไดแก ผูบริหาร คณาจารย 
ของมหาวิทยาลัย ผูแทน สปสช.   ผูแทน
หนวยงานที่เก่ียวของ เปนตน 
5. แสวงหาแหลงทรัพยากรท้ังที่เปนบุคคล และ
วัสดุอุปกรณ สถานที่ที่จะชวยอํานวยความสะดวก
ในการดําเนินโครงการ 

ศึกษาขอมูลเชิงประจักษ 
1. สัมภาษณผูบริหารโครงการของ สปสช. ถึง
แนวทางการปฏิบัติ และสภาพปญหา 
ขอเสนอแนะในการบริหารจัดการโครงการให
มีประสิทธิภาพ 

2. สัมภาษณผูเช่ียวชาญในดานการบริหารจัดการ
โครงการและประเมินโครงการ  

ระหวางดําเนินโครงการ 
1. ประชุมทีมดําเนนิการเพือ่รวมวางแผนปฏิบัติการและกาํหนด
ภาระหนาท่ีความรบัผิดชอบ 
2.  จัดทําเอกสาร เกณฑมาตรฐานการประเมินเพื่อพิจารณาอนุมัติ
โครงการ คูมอืการกํากับ ติดตามประเมินผล เครือ่งมือท่ีใชในการ
บริหารจัดการท้ังหมด เชนแบบสอบถาม แบบบันทึก คูมือการ
บริหารการเงินพัสดุ แบบฟอรมทางการเงิน การรายงาน และการ
ประสานงาน 
3. จัดทํา Webpage เพื่อเปนชองทางการสื่อสารกับผูเกี่ยวของ 
4. ประชุมผูเชี่ยวชาญเพื่อพิจารณาอนุมัติขอเสนอโครงการและให
ขอเสนอแนะตามเปาหมายและเกณฑการพิจารณาท่ีกําหนด 
5. จัดอบรมผูเสนอขอรวมใหบริการใหเขาใจหลัก 3  Self และ 
PROMISE และนําเสนอโครงการดวยวาจา  พรอมประชมุ
ปฏิบัติการเพื่อปรับแกไขโครงการ  
6. ประชุมคณะทํางานเพื่ออนุมตัิขอเสนอโครงการพรอมรวบรวม
ขอมูลของผูรับผิดชอบและหนวยงานท่ีเขารวมใหบริการ 
7. จัดประชุมกลุมผูรับผิดชอบโครงการพรอมผูนิเทศเพื่อตกลง
รวมกันและรับการชี้แจง ขอเสนอแนะ แนวทางดําเนินโครงการ
ตามเกณฑการบริหารโครงการของ มศว. และ สปสช. 
8. นิเทศท่ีประกอบดวยผูเชี่ยวชาญดานจิตวิทยาและดานการแพทย
สาธารณสุข  เพื่อกาํกับติดตาม ประเมนิผลการดําเนินงานโครงการ
ในพื้นท่ี และลงเยี่ยมพื้นท่ีโครงการ เพือ่รับทราบปญหา 
ขอเสนอแนะและการประเมินผลโครงการ 
9.ประชุมผูรวมใหบริการทุกหนวยงานเพ่ือสรุปโครงการ 
10. สรุปประเมินระดับความสามารถและปจจัยแหงความสําเร็จ 
และอุปสรรคของแตละโครงการเพือ่เปนขอมูลประกอบการ
รายงานผลการดําเนินโครงการสิ้นสุด 

ผลผลิตท่ีได เม่ือสิ้นสุดโครงการ 
2. ไดบันทึกผลการดําเนินโครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของ
หนวยงานตามตัวชี้วัดของ สปสช. 
2.  ไดรูปแบบการบริหารจัดการโครงการเพื่อการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพที่มีประสิทธิภาพตรงตามตัวชี้วัดโครงการ 
3. ไดเครือขายความรวมมือในการดําเนินการตามหลักประกันสุขภาพ
ของประชาชนในกรุงเทพมหานคร 
4. ไดรายงานผลการดําเนินงานท่ีครอบคลุมทุกระยะพรอมจุดออนจุด
แข็งของโครงการปจจุบันและ ขอเสนอแนะของการดําเนินการ
โครงการคร้ังตอไป
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กรอบแนวคิดในการประเมินผลโครงการ 

1.  

 

- ความสามารถในการ
บริหารโครงการ 

- ความสอดคลองกับความ
ตองการของกลุมรับบริการ 
การ   

- การแสดงบทบาทผูนําทีม - จํานวนผูเขารวมโครงการ
ครบตามกิจกรรมที่กําหนด - การเปนตนแบบของ

พฤติกรรมสุขภาพที่ดี  - การเรียนรูที่เกิดขึ้น - การทําความเขาใจรวมกัน
กับทีมงานกอนเร่ิม
โครงการ  

- สนับสนุนจาก
ผูบังคับบัญชา  

- มีการประเมินผลเปนระยะ
และปรับปรุงการทํางาน  

-  พฤติกรรมสุขภาพ 
ทั้ง 3 Self  ดีขึ้น 

- ความรูประสบการณของ
คณะทํางาน  

- เปดโอกาสใหผูรับบริการมี
สวนรวม  

 - ความพรอมวัสดุอปุกรณ/
สถานท่ี  

- ความสอดคลองกับ
นโยบายของหนวยงาน  

- การแกปญหาในการทํางาน - มีคูมือหรือสื่อความรูที่
ผูรับบริการศึกษาเพิ่มเติมได  

- สภาพแวดลอมและ
ทรัพยากรที่เอื้อ 

- มีเคร่ืองมือในการประเมิน
คณะทํางานและผูรับบิการ 

-  แนวโนมของโครงการที่
จะสําเร็จตามตัวชี้วดั 

Process Product Inputs Context 
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 Evaluation Model and Associated Relationships with Program ของ 

 

 
สมมติฐานการวิจัย 
 

1. ผลการนิเทศและประเมินโครงการตามรูปแบบการประเมิน CIPP Model พบวา ปจจัยดาน
บริบท ดานปจจัยนําเขา ดานกระบวนการ และดานผลลัพธของการดําเนินโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของทุกโครงการรวมกัน อยูในระดับดีข้ึนไป ท้ังในกลุมการรับรูของหัวหนาโครงการ 
การรับรูของผูเขารวมโครงการ และผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ 

2. ภายหลังการเขารวมกิจกรรมของผูเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก 
PROMISE Model มีผลให ผูเขารวมโครงการมีพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  (การรับรูความสามารถในการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง  การกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง และการดูแลสุขภาพตนเอง) ดี
ข้ึนกวา กอนเขารวมโครงการ 

3. ภายหลังการเขารวมกิจกรรมของผูเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก 
PROMISE Model มีผลให ผูเขารวมโครงการมีการเปล่ียนแปลงเปนไปตามตัวชีว้ัดดานผลลัพธตามท่ี
โครงการกําหนด  

4. ภายหลังการเขารวมกิจกรรมของผูเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก 
PROMISE Model มีผลให ผูเขารวมโครงการมีความพงึพอใจในการเขารวมโครงการอยูในระดับมาก
ข้ึนไป 

 

 

 

 

 
ภาพประกอบ 2  กรอบแนวคิดในการประเมินผลโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตาม

แนวคิด CIPP

 พฤติกรรมสุขภาพตอไป 

Outcome: ระยะสัน้และระยะยาว 
- ความพึงพอใจของผูรับบริการ  
- ความพึงพอใจของหนวยงาน/ผูบริหาร 
- หนวยงานไดรับการยอมรับจาก
ผูรับบริการ 

Feedback: ข้อมลูย้อนกลบั 
-สรางนวัตกรรม/องคความรูใหม  
-ไดพัฒนาทักษะในการบริหารโครงการสุขภาพ 
- เสนอขอมูลการประเมินผลหลักสูตร เพื่อการ
ปรับปรุงโครงการและกิจกรรมปรับเปลี่ยน

Stufflebeam & Shinkfield (2007)  
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บทที่ 2 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 
ในบทนี้เปนการนําเสนอวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับการการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ และ

วรรณกรรมท่ีเกี่ยวของกับการบริหารจัดการและประเมินโครงการ เพื่อกําหนดเปนกรอบแนวคิดใน
การศึกษาและการกําหนดสมมติฐานในการวิจัยเบ้ืองตนตามแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ
รายละเอียดดังตอไปนี้ 
 

1. สถานการณภาวะสุขภาพของคนไทย 
2. การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ และเทคนิคการพัฒนาสุขภาพ 
3. ทฤษฎีสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
4. การบริหารจัดการและประเมินโครงการ ตาม CIPP Model 
5. แนวคิด 3 Self ตอพฤติกรรมสุขภาพ และงานวิจยัท่ีเกีย่วของ 

5.1  การรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-efficacy) 
5.2  การกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-regulation) 
5.3  การดูแลพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-care) 

6. แนวคิดการบริหารและการดาํเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพดวยหลัก PROMIS 
Model และงานวิจยัท่ีเกีย่วของ 

6.1  การเริมแรงทางบวก (Positive reinforcement) 
6.2  การบริหารเพื่อผลสัมฤทธ์ิของงาน (Result based management) 
6.3  การมองโลกในแงดี (Optimism) 
6.4  การสรางแรงจูงใจ (Motivation) 
6.5  การยึดบุคคลเปนศูนยกลาง (Individual or client center) 
6.6  การเสริมสรางคุณคาในตนเอง (Self-esteem) 

 
1. สถานการณภาวะสุขภาพของคนไทย 

ปจจุบันสถานการณสุขภาพคนไทย พบวาโรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองท่ีไม
เหมาะสมเร่ิมมีอัตราการเกิดมากข้ึน เชน กลุมโรคไมติดตอ และกลุมการบาดเจ็บเพิ่มข้ึน  จากรายงาน
โครงการศึกษาภาระโรคและปจจัยเส่ียงของประเทศไทย สํานักงานนโยบายสุขภาพระหวางประเทศ 
กระทรวงสาธารณสุข แสดงใหเห็นวา ภาระโรคของคนไทย (Burden of diseases) พ.ศ. 2542 และ 2547 
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 นอกจากนี้ คณะทํางานศึกษาภาระโรคและการบาดเจ็บในประชากรไทย (2546  อางใน  อังศินันท 
อินทรกําแหง, 2550) ไดทําการศึกษาผลกระทบของปจจัยเส่ียงตอปญหาภาระโรคในประเทศไทย พ.ศ. 2542 
พบวา คนไทยมีความสูญเสียปสุขภาวะ (Disability Adjusted Life Years, DALYs) เนื่องจากปจจัยเส่ียง
ท้ังส้ิน 4.3 ลานปตอประชากร 100,000 คน ดังรายละเอียดในตาราง 2 ท่ีพบวา ปจจัยเส่ียงท่ีสงผลตอภาระ
การเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดมีความแตกตางกันระหวางเพศชายและเพศหญิง โดยพบวา เพศชายมี
ลําดับปจจัยเส่ียงท่ีสําคัญ คือ การสูบบุหร่ี การดื่มเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล ความดันโลหิตสูง ภาวะอวน การ
รับประทานผักและผลไมนอย ไขมันในเลือดสูง และการไมออกกําลังกาย ในขณะท่ีเพศหญิงมีลําดับปจจัย
เส่ียงท่ีสําคัญ คือ ภาวะอวน ความดันโลหิตสูง การสูบบุหร่ี ไขมันในเลือดสูง การไมออกกําลังกาย การ
รับประทานผักและผลไมนอย และการดื่มเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล 
  
 1.1 สถานการณกลุมโรคหัวใจและหลอดเลือด 
 สาเหตุการปวยและการตายท่ีเปนปญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญของประเทศ อันดับ 2 ไดแก โรคหลอด
เลือดหัวใจตีบ/อุดตันหรือหัวใจขาดเลือด และโรคหลอดเลือดสมอง ปจจัยเส่ียงสําคัญท่ีทําใหเกิดโรคหัวใจ
และหลอดเลือด คือ ความดันโลหิตสูง  ไขมันในเลือดสูง การสูบบุหร่ี เบาหวาน และอวน (Murray 

ตาราง 1  ภาระโรคของประชากรไทย พ.ศ.2542 กับ 2547 จาํแนกตามเพศ (หนวย DALY x 100,000 ป) 
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ตาราง 2  อัตราการปวยและการตาย (ตอประชากร 100,000 คน) ดวยโรคไมติดตอท่ีเปนปญหาสําคัญ  
 พ.ศ.2545-2546 ภาพรวมท้ังประเทศ 
 

 
โรคไมติดตอที่เปนปญหาสําคัญ 

อัตราปวยตอประชากรแสนคน  อัตราตายตอประชากรแสนคน 
2545 2546 2545 2546 

1.โรคหัวใจและหลอดเลือด 937.7 1,064.1 52.6 63.7 
2.โรคความดันโลหิตสูง 340.99 389.83 5.1 5.4 
3.โรคหัวใจขาดเลือด 140.87 165.65 14.4 19.1 
4.โรคหลอดเลือดสมองใหญ 138.33 151.5 21.5 29.1 
5.โรคเบาหวาน 340.95 380.75 11.8 10.7 
 
ที่มา : สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข 
รวบรวมและวิเคราะห : กลุมสงเสริมสนับสนุนวิชาการ สํานักโรคไมติดตอ กรมควบคุมโรค 
 
 ขอมูลจากสถิติสาธารณสุข พ.ศ.2545-2546 พบวา อัตราการปวยดวยโรคหัวใจและหลอดเลือด 
โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจขาดเลือด โรคหลอดเลือดสมอง และเบาหวาน ในภาพรวมของทั้งประเทศ
มีแนวโนมสูงข้ึน ในขณะท่ีอัตราการตายดวยโรคหัวใจและหลอดเลือดมีแนวโนมสูงข้ึนเชนเดียวกัน  
 
 1.2 สถานการณเบาหวาน 
                โรคเบาหวานมีเหตุผลในการจัดอยูในกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังท่ีเปนปญหาสาธารณสุขสําคัญ 
เนื่องจากมีความสัมพันธทางพยาธิสภาพของการเกิดโรคท่ีมีสวนเกี่ยวของโดยตรงตอหลอดเลือดตางๆทั้ง
หลอดเลือดหัวใจและหลอดเลือดสมอง  โรคเบาหวานมีแนวโนมเพิ่มข้ึนอันเนื่องมาจากพฤติกรรมการ
บริโภค และการออกกําลังกายที่ไมเหมาะสม  อัตราการเขาพักรักษาตัวในโรงพยาบาลจากการปวยดวย
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 สวนอัตราการตายดวยโรคเบาหวานเพิ่มข้ึนสูงท่ีสุดในป 2544 เทากับ 13.2 หรือคิดเปนประมาณ 
1.5 เทาของป 2539 แตมีแนวโนมลงเปน 10.7 ในป 2546 ดังรายละเอียดในภาพประกอบ 3 
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        ที่มา : รายงานผูปวยใน สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข 
   
       ภาพประกอบ 3  อัตราการเขาพักรักษาตัวในโรงพยาบาล (ตอประชากร 100,000 คน) ของโรคเบาหวาน พ.ศ. 

2528 – พ.ศ. 2543 
  
  นอกจากนี้ในการสํารวจสภาวะสุขภาพของประชาชนไทยโดยการตรวจรางกาย คร้ังท่ี 3 พ.ศ. 

2547 พบวา คนไทยอายุ 15 ปข้ึนไป มีภาวะเบาหวานรอยละ 10.8 หรือคิดเปนจาํนวน 5.32 ลานคน โดย
เพิ่มข้ึนเกนิกวา 1.5 เทา นับจากป 2540 นอกจากนี้ กลุมท่ีมีภาวะเบาหวานรูตัววาเปนเบาหวานมีเพียงรอยละ 
54.33 และเขารับการรักษาพยาบาลเพียงรอยละ 48.54 
 
 1.3 สถานการณการบริโภคอาหารท่ีไมไดสมดุล ภาวะน้ําหนักเกินและอวน 
 การเปล่ียนแปลงอยางรวดเร็วของภาวะเศรษฐกิจและสังคมของประเทศ รวมกับกระแส
วัฒนธรรมตะวันตกสงผลใหแบบแผนการดําเนินชีวิตของประชาชนเปล่ียนแปลงไป โดยเฉพาะวัฒนธรรม
การบริโภคอาหาร การรับประทานอาหารมากเกินความตองการโดยไมไดสมดุล อาหารท่ีไมสมดุลคือ
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ตาราง 3  รอยละของเยาวชน แมบาน คนงาน ท่ีมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีปฏิบัติอยางสม่ําเสมอ พ.ศ. 2539 
 

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
ที่ปฏิบัติอยางสมํ่าเสมอ 

เยาวชน แมบาน คนงานในโรงงาน 
กรุงเทพฯ ภูมิภาค กรุงเทพฯ ภูมิภาค กรุงเทพฯ ภูมิภาค 

การรับประทานอาหารที่มีกากใยสูง 36.0 35.2 35.3 38.7 40.9 34.0 
การไมรับประทานอาหารท่ีมีไขมันสูง 17.1 14.6 16.0 17.0 14.3 12.7 
การรับประทานอาหารเสริมสุขภาพเชน  23.2 11.6 28.3 12.2 29.3 13.1 
แบรนดซุปไก วิตามิน ฯลฯ 
 
ที่มา : ประภาเพ็ญ สุวรรณ และคณะ การศึกษาพฤติกรรมและเง่ือนไขสิ่งแวดลอมเพื่อการสงเสริมสุขภาพของ 

ประชาชน ในกลุมเยาวชน  แมบาน และคนงานในโรงงาน ป พ.ศ. 2539   
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ที่มา : ศูนยบริหารการผลิต สํานักงานคณะกรรมการออยและน้ําตาลทราย 

          
 ภาพประกอบ 4  ปริมาณการบริโภคน้ําตาลทรายภายในประเทศ พ.ศ. 2526 – 2544 

 
 นอกจากนี้ยังมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารนอกบาน อาหารสําเร็จรูป โดยหาซ้ือจากรานคา หรือ
แผงลอยมากข้ึน  โดยพบวา คนไทยสวนใหญซ้ืออาหารปรุงเสร็จจากรานคาสูงสุด รองลงมา คือ ตลาดสด 
และพอคาเร ซ่ึงประชาชนท่ีอาศัยอยูในเขตเมืองสวนใหญจะซ้ืออาหารปรุงเสร็จจากตลาดสด ในขณะท่ีเขต
ชนบทซ้ือจากรานคาใกลบาน อาหารเหลานี้นอกจากจะไมไดคุณคาทางอาหารครบถวนแลว ยงัมีปริมาณ
แคลอร่ีสูงและราคาแพงกอใหเกิดปญหาโภชนาการ เชน โรคอวน ปริมาณไขมันในเสนเลือดสูงมากข้ึน ซ่ึง
สอดคลองกับขอมูลจากการสํารวจสภาวะสุขภาพของประชาชนไทยฯ คร้ังท่ี 3 พ.ศ. 2547 ท่ีพบวา ประชากร
ไทยอายุ 15 ปข้ึนไป มีภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ รอยละ 50.89 หรือคิดเปน 25.06 ลานคน 
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            ที่มา : กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 
            หมายเหตุ : โรคอวนในประชากรอายุ ≥ 20 ป = BMI ≥ 25 กิโลกรัม /ตารางเมตร 

     ภาพประกอบ 5 อัตราความชุกโรคอวนในประเทศไทย จําแนกตามอายุ พ.ศ. 2529 และ พ.ศ.2538 

 นอกจากนี้ รายงานจากการสํารวจของ กรมอนามัย พบวา ในป 2543 รอยละของเด็กนักเรียนท่ีมี
ภาวะโภชนาการเกิน เทากับ 13.6  และในป 2544 ในประชากรวัยสูงอายุพบวามีภาวะโภชนาการเกินรอยละ 
23.9 สวนการสํารวจในป 2545 พบวารอยละของประชากรวัยรุนท่ีมีภาวะโภชนาการเกิน เทากับ 10.22 
ประชากรวัยทํางานมีภาวะโภชนาการเกินรอยละ 29.2 
 
 1.4 สถานการณการสูบบุหร่ี 
 จากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ พ.ศ.2544 พบวา ในประชากรอายุ 15 ปข้ึนไป มีผูท่ี
สูบบุหร่ีเปนประจําทุกวันประมาณ 10.6 ลานคน หรือรอยละ 22.5 อยางไรก็ตาม เม่ือดูจากสถิติยอนหลัง
นับต้ังแตป 2519-2544  พบวาอัตราผูท่ีสูบบุหร่ีเปนประจํามีแนวโนมลดลงมาโดยตลอดจากป 2534 –2544  
 จากการสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัยของประชาชนไทยโดยการตรวจรางกาย คร้ังท่ี 3 พ.ศ. 2547 
พบวา คนไทยอายุ 15 ปข้ึนไป สูบบุหร่ีถึงรอยละ 37.71หรือคิดเปนจํานวน 18.6 ลานคน 
 โรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมการสูบบุหร่ีท่ีสําคัญ คือ ถุงลมโปงพอง โรคหลอดเลือดหัวใจ โรค
ทางเดินหายใจอุดกั้นเร้ือรัง และมะเร็งปอดก็มีแนวโนมเพิ่มข้ึนตามอัตราการสูบบุหร่ีท่ีมากข้ึน โดยในแตละ
ปคนไทยเสียชีวิตจากโรคท่ีสูบบุหร่ีปละประมาณ 42,000 คนหรือวันละ 115 คนหรือช่ัวโมงละ 6 คน (จาก
การคํานวณ ของ ประกิต วาทีสาธกกิจ มูลนิธิรณรงคเพื่อการไมสูบบุหร่ี อางถึงใน อังศินันท อินทรกําแหง, 
2550: 19) ซ่ึงจากงานวิจัยท่ีผานมาแสดงใหเห็นวา การสูบบุหรี่เปนสาเหตุใหเกิดโรคราย โดยพบวารอยละ 
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 1.5 สถานการณการบริโภคเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล 
 สถานการณการบริโภคเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอลในสังคมไทยมีแนวโนมสูงข้ึน กลาวคือ 
พ.ศ.2543 คนไทยบริโภคแอลกอฮอลบริสุทธ์ิตอหัวเทากับ 13.59 ลิตร สูงเปนอันดับ 5 ของโลก โดยมี
แนวโนมสูงข้ึนอยางชัดเจนในชวง 10 ป เกือบ 1 เทา เม่ือเทียบกับป 2533 ท่ีคนไทยบริโภคเฉล่ียตอหัวเพียง 
7.46 ลิตร จากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ พ.ศ.2546 พบวา คนไทยดื่มสุรา 18.61 ลานคน คิดเปน
รอยละ 35.5 ของประชากรอายุ 11 ปข้ึนไป เม่ือพิจารณาตามกลุมอายุ พบวา กลุมท่ีบริโภคสวนใหญอยูใน
กลุมวัยทํางานชายอายุ 25-44 ป จํานวน 7.84 ลานคน คิดเปนรอยละ 74.6 ของประชากรเพศชายวัยเดียวกัน 
และมีแนวโนมกลุมวัยรุนชายมีอัตราการบริโภคมากข้ึน โดยเพศชายวัย 11-19 ป บริโภคจํานวน 1.06 ลาน
คน คิดเปนรอยละ 21.2 ของประชาการกลุมนี้ และยังพบวากลุมผูหญิงวัย 15-19 ป บริโภคเพิ่มข้ึนเกือบ 6 
เทา คือ จากรอยละ 1.0 เปนรอยละ 5.6 ในชวงเวลา 7 ป (พ.ศ.2539-2546)  
 จากการสํารวจสภาวะสุขภาพของประชาชนโดยการตรวจรางกาย คร้ังท่ี 3 พ.ศ. 2547 พบวา 
ประชากรไทยอายุ 15 ปข้ึนไป เคยด่ืมเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล รอยละ 60.89 หรือคิดเปนจํานวน 30 ลานคน 
สวนผูท่ีไมเคยด่ืมแอลกอฮอลเลยตลอดชีวิตมีรอยละ 39.11 หรือคิดเปนจํานวน 19.3 ลานคน 

 การบริโภคเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอลอยางไมถูกตอง (ปริมาณมากสมํ่าเสมอ) และขาดความ
รับผิดชอบท้ังตอตัวเองและผูอ่ืน เปนสาเหตุสําคัญของการเกิดโรคและการบาดเจ็บ ไดแก โรคหัวใจและ
หลอดเลือด ความดันโลหิตสูง อัมพาตจากหลอดเลือดสมองตีบหรือแตก ตับอักเสบและตับแข็ง มะเร็ง
อวัยวะตางๆ เชน ตับ กระเพาะอาหาร การเส่ือมสมรรถภาพทางเพศ ภาวะซึมเศรา และอุบัติเหตุจราจร ฯลฯ  
 โรคท่ีเกิดจากการด่ืมสุราท่ีสําคัญ คือ โรคตับแข็ง และอุบัติเหตุท่ีมีสาเหตุจากการดื่มสุรา โดย
พบวาอัตราตายจากโรคตับและตับเร้ือรัง ระหวาง พ.ศ. 2520-2544 อยูระหวาง 4.3 - 12.3      ตอประชากร
แสนคน 
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         ภาพประกอบ  6  อัตราตายจากโรคตับแข็งเรื้อรัง ประเทศไทย พ.ศ. 2520-2544 
 
 1.6 สถานการณเก่ียวกับสุขภาพจิต 
 การเปล่ียนแปลงอยางรวดเร็วทางเศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม ทําใหผูปวยโรคจิตและโรค
ประสาทมีแนวโนมมากข้ึน โดยเฉพาะอัตราการเขาพักรักษาดวยโรคจิตและโรคจากความแปรปรวนทางจิต 
เพิ่มสูงข้ึนในชวง พ.ศ. 2539 – 2544 โดยเฉพาะภายหลังเกิดวิกฤตเศรษฐกิจพบอัตราการเขารักษาจากภาวะ
แปรปรวนทางจิตและพฤติกรรมเพ่ิมสูงข้ึนอยางเห็นไดชัดจาก 30.7 ตอประชากรแสนคนในพ.ศ. 2540 เปน 
33.4 ตอประชากรแสนคนใน พ.ศ. 2543 

    
         ภาพประกอบ7 อัตราการเขารักษาแผนกผูปวยนอกจากภาวะแปรปรวนทางจิตและพฤติกรรม พ.ศ. 2526-2543 
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2.  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ และเทคนิคการพัฒนาสุขภาพ 
 แนวคิดการปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพ มาจากรากฐานแนวคิดทฤษฎี 2 สวนคือ แนวคิดการปรับ
พฤติกรรม (Behavior modification) ตามหลักการแหงพฤติกรรม และทฤษฎีข้ันตอนการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรม (Stages of change theory) 
 

2.1  แนวคิดการปรับพฤติกรรม 
เปนวิธีการปรับพฤติกรรมเปนกลวิธีท่ีนําหลักการแหงพฤติกรรม (Behavior principles) มา

ประยุกตใชอยางเปนระบบ โดยใชหลักการเรียนรูตามทฤษฎีตาง ๆ เชน ทฤษฎีการวางเง่ือนไขแบบการ
กระทํามาใชในการปรับพฤติกรรม โดยทฤษฎีการวางเง่ือนไขแบบการกระทํา (Operant conditioning 
theory) พัฒนาโดยนักจิตวิทยาชาวอเมริกันช่ือ สกินเนอร (B.F Skiner) มีความเช่ือวาพฤติกรรมของบุคคล
เปนผลสืบเนื่องมาจากการปฏิสัมพันธกับสภาพแวดลอม พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนของบุคคลจะแปรเปล่ียนไป
เนื่องมาจากผลท่ีไดรับ (Consequence) ท่ีเกิดข้ึนในสภาพแวดลอมนั้น และผลสืบเนื่องท่ีไดรับวามี 2 
ประเภท คือ 1) ผลสืบเนื่องท่ีเปนการเสริมแรง (Reinforce) ผลท่ีไดรับทําใหพฤติกรรมท่ีบุคคลกระทําอยูนั้น
มีอัตราการกระทําเพิ่มข้ึน และ 2) ผลสืบเนื่องท่ีเปนการลงโทษ (Punisher) ผลท่ีไดรับซ่ึงสงผลใหพฤติกรรม
ท่ีบุคคลกระทํานั้นยุติลง (สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต, 2549: 32)  

 การปรับพฤติกรรมจึงเปนกระบวนการเปล่ียนแปลงแกไขพฤติกรรมท่ีคอนขางใหมสําหรับประเทศ
ไทยในชวงเร่ิมแรก ใชเปนกลวิธีการรักษาหรือเรียกวา พฤติกรรมบําบัดสําหรับผูท่ีมีพฤติกรรมผิดปกติโดย
นักจิตวิทยาเปนผูใหการบําบัด แตตอมามีการนํามาใชและเผยแพรกันอยางจริงจังในงานดานการสรางเสริม
สุขภาพสําหรับประชาชนท่ัวไปเพื่อใหมีสุขภาวะท่ีดีปกติสุข  จากหลักฐานเอกสารท่ีปรากฏ    พบวาการ
ปรับพฤติกรรมในประเทศไทย  เร่ิมเกิดข้ึนเม่ือ ป พ.ศ.2517 โดยเปนปริญญานิพนธของนิสิตบัณฑิตศึกษา 
ภาควิชาจติวิทยา บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย จํานวน 3 ราย และในป พ.ศ.2523 เปนการศึกษา
คนควาดานการปรับพฤติกรรมและเผยแพรใหเปนท่ีรูจกักันโดย สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต จากจุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย  

ความเชื่อพื้นฐานในการปรับพฤติกรรม   

         นักปรับพฤติกรรมมีความเช่ือพื้นฐาน 2 ประการ (ไมปรากฏผูแตง, 2552)  คือ   

 1. พฤติกรรมปกติกับพฤติกรรมอปกติ  พัฒนามาจากหลักการเดียวกนั คือจากหลักการเรียนรู  แต
ท้ังนี้ตองไมรวมถึงพฤติกรรมท่ีเกิดจากความผิดปกติของรางกายและระบบประสาท 

 2. พฤติกรรมสามารถเปล่ียนแปลงแกไขไดโดยหลักการเรียนรูเชนเดยีวกัน และในปจจุบัน จากคํา
วา การปรับพฤติกรรม (Behavior modification) และ พฤติกรรมบําบัด (Behavior thrapy) เปนคําท่ีใชใน
ความหมาย “การปรับพฤติกรรม” หมายถึง การประยุกตของกระบวนการของทฤษฎีการวางเงื่อนไขผล
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  คุณสมบัตขิองกระบวนการปรับพฤติกรรม  มิคูลัส (Mikulas, 1978: 9-12) ไดกลาวถึงคุณสมบัติ
ของการปรับพฤติกรรมไว 5 ประการ ดังนี้ 

  1. การปรับพฤติกรรมไมเนนอดีต (Ahistorical)  หมายความวา การปรับพฤติกรรมไมสนใจมาก
นักวา บุคคลมาจากไหน และปญหาเกดิมาอยางไรในอดตี  แตจะใหความสนใจพฤติกรรมของบุคคล ณ ท่ีนี่
และขณะนี ้ (Here and now) เปนสําคัญ คือ สนใจวาปจจัยใดในขณะนั้นกอใหเกิดและคงไวซ่ึงพฤติกรรมท่ี
ไมพึงประสงคในปจจุบัน แตขอมูลในอดีตจะเปนประโยชนตอการปรับพฤติกรรมในกรณท่ีีขอมูลนั้นเปน
ส่ิงท่ีชวยใหนกัปรับพฤติกรรมทราบปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนในปจจุบัน 
   2. การปรับพฤติกรรมหลีกเล่ียงการใชการตีตรา  หลีกเล่ียงการจัดประเภทบุคคล และการใชคํา
บางคํา เชน “อปกติ”  ท้ังนี้เพราะการตีตราและการจดัประเภทบุคคล อาจจะมีประโยชนในเชิงการบริหาร
และการส่ือสาร และอาจชวยแนะวาตัวแปรใดท่ีควรพจิารณาในระหวางการประเมินพฤติกรรม  แตการ                
ตีตราและการจัดประเภทบุคคลไมเปนประโยชนตอการวเิคราะหพฤติกรรมมากนัก  ตรงกันขามการตีตรา
บุคคลอาจจะเปนการทําลายบุคคล (คนท่ีถูกตีตราวาเปนคนอยางไร อาจจะทําใหบุคคลมีพฤติกรรมไมเปน
ปกติเชนนัน้กไ็ด เชน คนท่ีถูกตีตราวาเปนคนอวนแลวพฤติกรรมของเขาอาจเปล่ียนแปลงไปอวนมากยิ่งข้ึน
ก็ได)  นอกจากนี ้ การตีตราหรือการจัดประเภทบุคคล อาจจะทําใหนกัปรับพฤติกรรมมองขามพฤติกรรมท่ี
เปนแบบฉบับของบุคคลนั้น คําวา “อปกติ” “เบ่ียงเบน” และคําวา “ความเจ็บปวยทางจิต” คําเหลานี้เปน
ภาวะสันนษิฐาน (construct)  ซ่ึงบุคคลในแตละวัฒนธรรมใหนิยามไมตรงกันพฤตกิรรมอยางหนึง่อาจถือวา
เปน พฤติกรรมอปกติในสังคมหน่ึง  แตอาจเปนพฤติกรรมปกติในอีกสังคมหน่ึงกไ็ด เชน เด็กพูดโตแยง
ผูใหญในสังคมตะวันตกถือวาเปนพฤตกิรรมปกติ เปนการกลาแสดงออก แตในสังคมไทยสวนใหญยังไม
ยอมรับอาจถือวาเปนพฤตกิรรมท่ีขาดสัมมาคารวะเปนส่ิงท่ีไมควรประพฤติ 
   3. การปรับพฤติกรรมเปนเร่ืองเขาใจได (Sensible) หมายความวา ในการปรับพฤติกรรมบาง
โปรแกรม  สามารถอธิบายใหผูรับการปรับพฤติกรรม ครู ผูปกครอง ตลอดจนผูเกีย่วของเขาใจได  โดยท่ี
พวกเขาเหลานี้ไมจําเปนตองรูรูปแบบเชิงทฤษฎีและคํานิยามเฉพาะใด ๆ ก็ได (เพราะการปรับพฤติกรรม 
เปนกระบวนการท่ีมีความชัดเจนสามารถเขาใจไดงาย) การใหเหตุผลและทําความเขาใจกับผูเกีย่วของได  จะ
ทําใหไดรับความรวมมือจากผูเกี่ยวของเหลานั้นเปนอยางดีในการดําเนนิการปรับพฤติกรรม 
   4.  ความสัมพันธระหวางนักปรับพฤติกรรมกับผูรับการปรับพฤติกรรมไมจําเปนตองเปน 
ความสัมพันธแบบตัวตอตัว (One-to-one relationship) นั่นหมายความวา ในการปรับพฤติกรรมนั้น ไมใช
เฉพาะนักปรับพฤติกรรมเพียงคนเดียวเทานั้นท่ีสามารถปรับพฤติกรรมของบุคคลได และการปรับ
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  5. ในการปรับพฤติกรรมสามารถฝกบุคคลใหปรับพฤติกรรมของตนเองได  เทคนิคท่ีใชสวน
ใหญ ไดแก เทคนิคการควบคุมตนเอง (Self- control) การกํากับตนเอง (Self- regulation) ซ่ึงเปนวิธีการปรับ
พฤติกรรมท่ีฝกใหบุคคลปรับพฤติกรรมของตนเองดวยตนเอง  เทคนิคการควบคุมตนเองเปนเทคนิคที่
ประหยดัเวลาและคาใชจาย  แตมีผลตอการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของบุคคลเปนอยางมาก  บุคคลสามารถ
เรียนรูทักษะการควบคุมตนเองจากแหลงตาง ๆ ได เชน จากผูใกลชิด จากนิตยสารจากตํารา จากคลินิก จาก
โทรทัศน หรือจากการใหคําปรึกษาและการฝก เปนตน 

 ความหมายของการปรับพฤติกรรม   
 ระยะแรกนักวิชาการสวนใหญจะใหความหมายของการปรับพฤติกรรมบนพื้นฐานการเรียนรู 
ดังเชน ความหมายของการปรับพฤติกรรม  ตามท่ี ชัยพร  วิชชาวุธ และ ธีระพร  อุวรรณโณ (ไมปรากฏผู 
แตง, 2552)  ไดใหความหมายไววา การปรับพฤติกรรมเปนการประยุกตหลักการเรียนรูเพ่ือเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมของบุคคล  สวน มิคูลัส (Mikulas, 1978:2)  ไดใหความหมายของการปรับพฤติกรรมไววา  การ
ปรับพฤติกรรม คือ การประยุกตหลักการพฤติกรรมท่ีไดจากการทดลองเพ่ือแกปญหาพฤติกรรม  ซ่ึงก็
คลายๆ กับความหมายท่ี   คาลิช (Kalish, 1981 อางใน สมโภชน  เอ่ียมสุภาษิต, 2549: 3) ใหไววาการปรับ
พฤติกรรม หมายถึง การนําเอาหลักพฤติกรรมมาประยุกตใชอยางเปนระบบในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม  
วอลป (Wolpe, 1969) ไดใหความหมายวา เปนการใชผลท่ีไดจากการทดลอง หลักการเรียนรู เพื่อ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมของบุคคลท่ีไมเหมาะสมใหเหมาะสมข้ึน  โอเลร่ีและวิลสัน (O’leary and Wilson, 
1987) ไดใหความหมายวา เปนการประยุกตทฤษฎีการเรียนรูและขอคนพบจากจิตวิทยาการทดลอง เพ่ือใช
ในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของมนุษย  

สรุปไดวา การปรับพฤติกรรม หมายถึง การประยกุตหลักการแหงพฤติกรรม หรือหลักการเรียนรู
เพื่อเปล่ียนแปลงแกไขพฤติกรรม  โดยเนนท่ีพฤติกรรมท่ีสามารถสังเกตเหน็ได หรือวัดไดเปนสําคัญและใน
การศึกษาคร้ังนี้ วัดจากพฤติกรรมสุขภาพ 3 ดาน คือ การรับรูความสามารถในการดูแลสุขภาพตนเอง(Self 
efficacy) การกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self regulation) และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง (Self 
care) 
 สวนหลักการแหงพฤติกรรม คาลิช (Kalish, 1981 อางใน สมโภชน เอ่ียมสุภาษติ, 2526) ไดให
ความหมายไววา เปนหลักการท่ีครอบคลุมท้ังแนวคิดของทฤษฎีการเรียนรู การวางเงื่อนไข และแนวคิดทาง
จิตวิทยาตางๆ ท่ีศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมของมนุษยเขามาประยุกตใชได และแนวคิดของการใชหลักการ
แหงพฤติกรรมมาเปล่ียนแปลงพฤติกรรม แบงออกเปนสองกรณี คือ  
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1. กรณีท่ีสามารถควบคุมสภาพแวดลอมได สามารถจัดกระทําโดยการเปล่ียนแปลงที่พฤติกรรม
โดยตรง นกัปรับพฤติกรรมใชทฤษฎีการเรียนรูการวางเง่ือนไข จดัการกับพฤตกิรรมโดยตรง ดวยการ
ควบคุมสภาพแวดลอมตางๆ ใหได 

2. กรณีท่ีไมสามารถควบคุมสภาพแวดลอม สามารถจัดกระทําโดยการเปล่ียนท่ีความรูสึก 
(Feeling) ซ่ึงสงผลทําใหพฤติกรรมเปล่ียน หรือ จัดกระทําโดยเปล่ียนท่ีความรูคิด (Cognitive) ซ่ึงสงผลทํา
ใหพฤติกรรมเปล่ียน ซ่ึงตามหลักการแหงพฤติกรรมเช่ือวา ความรูสึก ความรูคิด และพฤติกรรมมีผลซ่ึงกัน
และกัน การเปล่ียนพฤติกรรมอาจจะเปล่ียนไดท่ีความรูสึกหรือความรูคิด ซ่ึงจะสงผลวาใหพฤติกรรมเปล่ียน
ได ท้ังนี้ข้ึนอยูกับความสามารถในการควบคุมสภาพแวดลอม 

 การปรับพฤตกิรรมในปจจุบัน 
การปรับพฤติกรรมมีประวัติความเปนมาอันยาวนานบนพื้นฐานของหลายแนวคิด หลังจากป ค.ศ. 

1970 ความนิยมเกี่ยวกับการปรับพฤติกรรมพื้นฐานแนวคิดทฤษฎีการเรียนรู ไดรับความนิยมลดลง ท้ังนี้นัก
ปรับพฤติกรรมจะมีปญหาเกี่ยวกับการกําหนดพฤติกรรมเปาหมายท่ีเฉพาะเจาะจง จนทําใหดูเหมือนไม
ครอบคลุมพฤติกรรมท่ีเปนปญหา ประกอบกับพฤติกรรมท่ีเปนปญหาบางพฤติกรรม ทฤษฎีการเรียนรูการ
วางเง่ือนไขไมสามารถอธิบายหรือจัดวางเง่ือนไขใหสามารถเปล่ียนแปลงได เชน พฤติกรรมภายในซ่ึง
ประกอบดวยความคิด ความรูสึก เปนตน ดวยเหตุนี้จึงเปนโอกาสใหนักจิตวิทยากลุมปญญานิยมเขามามี
สวนในการพัฒนาเทคนิคการปรับพฤติกรรม ซ่ึงผูนําของนักจิตวิทยากลุมนี้ไดแก Albert Bandura เปนผูท่ี
เสนอแนวคิดทฤษฎีการเรียนรูปญญาสังคม (Social cognitive theory) ซ่ึงแนวคิดในกลุมนี้ไดรับความนิยม
อยางมากในชวงทศวรรษท่ี 1980 และไดมีการพัฒนาเทคนิคการปรับพฤติกรรมตางๆ มากมาย นอกจากนี้
ปจจุบันยังไดมีการนําเอาแนวคิดของการเปล่ียนแปลงทางสรีระเขามาใชในการพัฒนาดวย ซ่ึงรูจักกันใน
นามของการปอนกลับทางชีวภาพ (Biofeedback) (ประทีป จินง่ี, 2540) 

สามารถสรุปไดวา ในการปรับพฤติกรรมของบุคคล ควรคํานึงถึงลักษณะวิธีการดังตอไปนี้  

1. เนนท่ีพฤติกรรมเฉพาะเจาะจงเฉพาะกลุมเส่ียง 
2. เปล่ียนแปลงพฤติกรรมของบุคคลโดยผานกระบวนการเรียนรู 
3. ตองมีการกําหนดพฤติกรรมเปาหมายท่ีชัดเจน 
4. ตองคํานึงถึงความแตกกตางระหวางบุคคลเปนสําคัญ 
5. การศึกษาแนวน้ีจะเนนท่ีเหตุการณท่ีเกิดขึ้นในปจจุบันเทานั้น 
6. เนนความเปนมนุษยของบุคคล โดยไมมีการบังคับใดๆ ท้ังส้ิน 
7. เทคนิคตางๆ ไดรับการพิสูจนแลววาเปนเทคนิคท่ีมีประสิทธิภาพ แตการนําไปใชจําเปนตอง

คํานึงถึงขอดีและขอจํากัด ตลอดจนเกณฑการใชเทคนิคเหลานั้นใหรอบคอบดวย 
8. การปรับพฤติกรรมจะเนนการใชวิธีการทางบวกมากกวาวิธีการลงโทษ 
9. วิธีการปรับพฤติกรรมสามารถใชไดอยางเหมาะสมตามลักษณะปญหาของแตละบุคคล 
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 ขอควรคํานงึในการปรับพฤติกรรม  
 การปรับพฤติกรรมเปนส่ิงท่ีทําไดยากและตองอาศัยเวลา เทคนิคท่ีเหมาะสม  พฤติกรรมที่อาจจะ

ปรับได เชน เปนพฤติกรรมท่ีพึ่งเกิดข้ึนปจจุบัน เปนพฤติกรรมท่ีเปนปญหาไมรุนแรง และก็เปนเฉพาะบาง
คนเทานั้นท่ีจะสามารถปรับพฤติกรรมได และการนําไปใชก็ตองระมัดระวังอยางมาก ดังตอไปนี้ (จุฑารัตน 
กิตติเขมากร, 2550) 

1.  สิทธิของบุคคล   
2.  ในการปรับพฤติกรรม ผูใชหรือใหบริการปรับพฤติกรรมจะตองระลึกเสมอวา ตนเองมีความรูใน

เร่ืองการปรับพฤติกรรมดีพอหรือยัง การนําเทคนิคตางๆ ไปใช จะตองเตรียมรับกับส่ิงท่ีจะเกิดขึ้นอยางไร 
3.  จะตองคํานึงวาการปรับพฤติกรรมนิยมท่ีจะเลือกใชเทคนิคการเสริมแรงหรือปรับเพื่อ

เสริมสรางพฤติกรรม หรือเพ่ิมพฤติกรรม ซ่ึงอาจเกิดปญหาตางๆ หรือปญหาทางอารมณตามมาได 
4.  ผูปรับพฤติกรรมควรคํานงึถึงประโยชนท่ีจะเกิดกับผูถูกปรับพฤติกรรมหรือผูรับบริการปรับ

พฤติกรรมเพื่ออยูรวมในสังคมไดอยางมีความสุข 
5.  การนําการปรับพฤติกรรมไปใชควรนําไปพัฒนาพฤติกรรมท่ีพึ่งประสงคกับสังคมและคํานึงถึง

เร่ืองจริยธรรมเปนส่ิงสําคัญ 
 
ตัวอยาง เทคนิคการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการออกกําลังกาย ในกรณีวิเคราะหรายบุคคล (Single 

case) (จุฑารัตน กิตติเขมากร, 2550) 

จุดประสงคเพื่อเพิ่มพฤติกรรมการออกกําลังใหเพิ่มข้ึนจนสมํ่าเสมอ โดยเร่ิมจากพฤติกรรมท่ีจะ
ศึกษา วาควรจะ กําหนดนิยามของพฤติกรรมเปาหมายใหชัดเจนกอน      ในท่ีนี้เราจะศึกษาเร่ืองของการ
อออกกําลังกาย  โดยนิยาม การออกกําลังกาย วา การเคล่ือนไหวรางกายใหมีจังหวะเหมาะสม เปนการ
ฝกซอมใหรางกายแทบทุกสวนไดมีความคลองวองไว  พรอมกับการไดแรงงานดวย   ไดแก การวาย
น้ํา  โดยวัดจากเวลาท่ีวายน้ํา ตั้งแต 30 นาทีข้ึนไปอยางตอเนื่อง และการวิ่ง โดยวัดจากการวิ่ง ตั้งแต 30 
นาที อยางตอเนื่อง เปนประจําสัปดาหละ 3 คร้ัง  เราจะใชออกกําลังกายในชวงเวลา หลังเลิกงาน คือ เวลา 
18.00 – 21.00 น. ทุกวันจันทร พุธ ศุกร ของสัปดาห โดยสถานท่ีใชคือ สระวายน้ําในบริเวณหมูบานท่ีพัก
อาศัย และบริเวณรอบๆหมูบาน สวนสาธารณะ จากน้ันก็จะ เร่ิมการสังเกตและบันทึกพฤติกรรม ใชการ
สังเกตแบบเขาไปมีสวนรวม  (Participated observation) โดยการบันทึกแบบความถ่ี (Frequency 
recording) การสังเกตและบันทึกพฤติกรรม เปนการบันทึกจํานวนคร้ังของการเกิดพฤติกรรมเปาหมายใน
ชวงเวลาท่ีกําหนด ในกรณีศึกษานี้นั้น เปนการสังเกตความถ่ี (จํานวนคร้ัง) ในการออกกําลังกาย ซ่ึง
กําหนดวันและเวลาในการออกกําลังกาย  ในการเก็บขอมูลโดยการบันทึกจํานวนครั้งของการออกกําลังกาย
โดยจะตองเก็บอยางตอเนื่อง(Continuous assessment)โดยดูจากความสมํ่าเสมอของพฤติกรรม ซ่ึงเก็บเปน
ฐานขอมูลเบ้ืองตน(Baseline) เพื่อดูแนวโนมของพฤติกรรม ดูความสมํ่าเสมอของการเกิดพฤติกรรม 
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 ขอควรสังเกต  ตัวเสริมแรงท่ีใชไดผลสําเร็จ  เนื่องมาจากลักษณะของผูถูกสังเกตเองตองการอยู
แลว  ซ่ึงสังเกตไดจากความกระตือรือรน หลังจากท่ีเขาไดรับคําชมเชยวา เม่ือออกกําลังกายแลวทําใหดูสด
ช่ืน  และเม่ือมีคนใหความสนใจเกี่ยวกับการออกกําลังกาย เขาก็จะแนะนําและช้ีใหเห็นถึงประโยชนของการ
ออกกําลังกาย และผลกรรมท่ีเขาไดรับคือ รางกายมีความคลองแคลวข้ึน การทํางานไดนานข้ึน เหนื่อยชา
ลง  แจมใส สดช่ืน อารมณดี   ฯลฯ  และผูถูกปรับพฤติกรรมเปนคนท่ีชวนเพื่อนไปออกกําลังกายอีกในคร้ัง
ตอไป ซ่ึงจะเห็นวา การปรับพฤติกรรมในกรณีนี้  ผูถูกสังเกต ก็ยังคงตองอาศัยการเสริมแรง คือ  การมีเพื่อน
ไปออกกกําลังกายทุกคร้ัง   และการใหความสนใจหาขาวสารใหมเล็กๆนอยมาเลาใหฟง ฯ 

สวนปญหาหรืออุปสรรคท่ีเกิดขึ้น ระหวางการดําเนินการตามแผน ก็จะเปนในในเร่ืองของเวลา ซ่ึง
ถาวันไหนเราออกจากท่ีทํางานชากวาปกติ ก็จะทําใหออกกําลังกายไดนอยลงแตก็จะพยายามออกกําลังกาย
ใหไดตามระยะเวลาที่กําหนด ซ่ึงในเร่ืองของภูมิอากาศ ในชวงท่ีใหการเสริมแรงนั้น เปนชวงเวลาท่ีมีอากาศ
หนาวสลับอากาศรอน ทําใหการออกกําลังกายโดยการวายน้ําสลับกับการวิ่งรอบ ๆ หมูบานแทน  และส่ิง
หนึ่งท่ีเกิดจากหลังการออกกําลังกายคือทําใหรับประทานอาหารคํ่าลง ซ่ึงมีผลทําใหนอนดึกขึ้น 

  
2.2  ทฤษฎีขั้นตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม (Stages of change theory) 

 Stages of change theory หรือข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม เปนทฤษฎีของโปรชากาและ ดิ
คลีเมนเท (James O. Prochaska & Carlo DiClemente, 1983) ท่ีมีโครงสรางข้ันตอนการเปล่ียนแปลงเปน
หัวใจหลักในการอธิบายถึงการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของบุคคล ซ่ึงเปนปรากฏการณท่ีเกิดข้ึนตอเนื่อง
ไมใชเปนเพียงเหตุการณหนึ่งๆ เทานั้น ดังนั้นการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมจึงเปนกระบวนการที่เกิดข้ึนอยาง
ตอเนื่อง เร่ิมจากข้ันท่ีไมสนใจปญหาไปจนถึงข้ันลงมือปฏิบัติเพื่อเปล่ียนแปลงแกไขไปสูพฤติกรรมใหม 
(ดารนี สืบจากดี, 2552) ข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมนี้ นับเปนโครงสรางหน่ึงของรูปแบบทรานสทิ
โอเรทิคอล (Thanstheoretical model: TTM) ซ่ึงประกอบดวยโครงสรางท่ีสําคัญ 5 ประการ คือ ข้ันตอนการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม (Stage of change) กระบวนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม (Processes of change) การ
เปรียบเทียบผลดีและผลเสียของพฤติกรรม (Decision balance) ความม่ันใจในความสามารถของตัวเอง 
(Self-efficacy) และระดับความเคยชิน/ส่ิงลอใจ (Habit strenge/temptation) (Kelly, 2008: 149; กนิษฐา พันธ
ศรีนิรมล, 2549: 24-26) ซ่ึงในการศึกษาคร้ังนี้จะขอกลาวถึงเฉพาะข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม
เทานั้น 

เร่ิมตน โปรชากาและ ดิคลีเมนเท  (Prochaska & DiClemente, 1983)ใชทฤษฎีข้ันตอนการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมในการศึกษาผูปวยติดบุหร่ี และไดมีการประยุกตทฤษฎีดังกลาวเพื่อการใหคําปรึกษา
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ข้ันตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม แบงออกเปน 6 ระดบั ดังนี้ (ดารนี สืบจากด,ี 2552; พิชัย แสง
ชาญชัย, 2552) 

1. ขั้นไมสนใจปญหา (Pre-contemplation)  
 เปนข้ันท่ีบุคคลยังไมตั้งใจที่จะเปล่ียนแปลงตนเอง ไมรับรูไมใสใจตอพฤติกรรมท่ีเปนปญหาของ
ตน อาจเปนเพราะไมไดรับรูขอมูลถึงผลกระทบของพฤติกรรมนั้น เชน คนสวนใหญมักไมคอยรูขอมูล
ความสัมพันธของการควบคุมอาหาร การออกกําลังกายและสุขภาพ หรือบางคนไมรูเร่ืองความเส่ียงของการ
สูบบุหร่ี เปนตน เม่ือคนเราไมรูขอมูลหรือขาดขอมูลท่ีจําเปนเกี่ยวปญหาของพฤติกรรมก็จะไมเอาใจใสหรือ
สนใจตอการเปล่ียนพฤติกรรมนั้น อาจจะมีคําถามวา“...ก็ฉันชอบสูบบุหร่ี...ทําไมตองเลิกสูบดวยละ” หรือ
อาจเปนเพราะเบื่อท่ีจะเปล่ียนแปลงตัวเองและคิดวาไมสามารถเปล่ียนได   บุคคลที่อยูในข้ันนี้มักจะ
หลีกเล่ียงท่ีจะอาน พูดคุยหรือคิดเร่ืองเกี่ยวกับพฤติกรรมเส่ียง ทฤษฎีการปรับพฤติกรรมอ่ืนมักจะมองการ
แสดงออกในลักษณะนี้วาเปนการตอตานหรือขาดแรงจูงใจหรือไมมีความพรอม  สําหรับ Stage of change 
แลวถือวาเปนโอกาสท่ีผูชวยเหลือจะหาวิธีการตางๆ มาใชใหเหมาะสมกับความตองการของแตละบุคคล ใน
ข้ันนี้บุคคลจําเปนตองไดรับขอมูลสะทอนลับ ไดรับความรูความเขาใจโดยเนนส่ิงท่ีเปนขอเท็จจริง เปนเหตุ
เปนผล เปนกลาง ไมช้ีนําหรือขูใหกลัว 
 2. ขั้นลังเลใจ (Contemplation) 

เปนข้ันท่ีบุคคลมีความต้ังใจที่จะเปล่ียนแปลงพฤติกรรมในระยะเวลาอันใกลนี้  มีความตระหนกัถึง
ขอดีของการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม แตกย็ังคงกังวลกับขอเสียในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมดวยเชนกนั 
การชั่งน้ําหนกัระหวางการลงทุนกับกําไรท่ีจะไดเม่ือมีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม อาจทําใหเกิดความลังเล
ใจอยางมากจนทําใหบุคคลตองติดอยูในข้ันนี้เปนเวลานาน เหมือนกบัการผัดวันประกันพรุง (Behavioral 
procrastination) จึงยังไมพรอมท่ีจะเปล่ียนแปลงในทันที ในข้ันนี้ควรมีการพูดคุยถึงขอดีขอเสียของ
พฤติกรรมเกาและใหม เปดโอกาสใหไดช่ังน้ําหนกั และอาจมีการใหขอมูลท่ีถูกตองไดดวย 

3. ขั้นตดัสินใจและเตรียมตัว  (Preparation) 
เปนข้ันท่ีบุคคลต้ังใจวาจะลงมือปฏิบัติในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมเร็วๆ นี้ (ภายใน 1 เดือน) เม่ือ

ตัดสินใจแลววาจะเปล่ียนพฤติกรรมใดของตน  อยางเชน เลิกบุหร่ี  ลดน้ําหนัก หรือออกกําลังกาย  บางคน
อาจวางแผนวาจะตองทําอะไรบาง  เชน  เขารวมฟงการบรรยายเร่ืองสุขภาพ  ขอคําปรึกษา พูดคุยกับแพทย 
คนควาขอมูลหรือซ้ือหนังสือเกี่ยวกับการปรับพฤติกรรมตนเองมาอาน   กําหนดวันท่ีจะเร่ิมเปล่ียน
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 4. ขั้นลงมือปฏิบัติ  (Action) 
เปนข้ันท่ีบุคคลลงมือปฏิบัติหรือกระทําพฤติกรรมท่ีพึงประสงค โดยปรับเปล่ียนพฤติกรรม

ภายนอกตามท่ีไดตั้งเปาหมายไวเปนเวลาไมนอยกวา 4 - 6 เดือน โดยสังเกตจากการกระทําท่ีปรากฏใหเหน็ 
สําหรับ Stage of change แลว การลงมือปฏิบัติ เปนเพียง 1  ใน  6  ของข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม
เทานั้น ฉะนั้นพฤติกรรมท่ีเปล่ียนไปอาจไมนับวาเปนข้ันลงมือปฏิบัติ (action) ไดท้ังหมด เพราะพฤติกรรม
ของบุคคลนั้นจะตองบรรลุตามขอกําหนดท่ีผูเช่ียวชาญหรือเจาหนาท่ีวชิาชีพเห็นดวยวาเพยีงพอท่ีจะลด
พฤติกรรมเส่ียงได  อยางเชน  

การสูบบุหร่ี - การลดจํานวนบุหร่ีท่ีสูบ หรือการเปล่ียนมาสูบบุหร่ีท่ีมีทารและนิโคตนิตํ่า ถือวาเปน
ข้ันลงมือปฏิบัติ แตในปจจุบันนี้มีขอสรุปเปนมติวา การหยุดสูบบุหร่ีเทานั้นท่ีถือวาเปน ข้ันลงมือปฏิบัติ  

การควบคุมน้ําหนัก – จะตองไดรับแคเลอร่ีจากไขมันนอยกวา 30% ตอวัน     นอกจากนี้ยังถือวา  
การเฝาระวังการกลับไปเสพซํ้า  (Relapse)  ถือเปนเร่ืองสําคัญในข้ันลงมือปฏิบัตินี้ดวย   บุคคลในข้ันนี้ควร
ไดรับการสงเสริมใหลงมือกระทําตามวิธีการท่ีเขาเลือกอยางตอเนื่อง  โดยชวยหาทางขจัดอุปสรรค และให
กําลังใจแกเขา 

5. ขั้นกระทําตอเนื่อง  (Maintenance)  
เปนข้ันท่ีบุคคลกระทําพฤติกรรมใหมอยางตอเนื่องเกนิกวา 6 เดือน โดยท่ียังคงทํากิจกรรมท่ีเปน

การปองกันการกลับไปเสพซํ้าของตนตอไป แมจะไมเขมขนเทากับในข้ันลงมือปฏิบัติก็ตาม       ในข้ันนี้
ตัวกระตุนเราตางๆ จะลดอิทธิพลลงและมีความเช่ือม่ันวาตนสามารถเปล่ียนแปลงไดตอไปเพิ่มข้ึน ระยะนี้
ถือวาเปนการสรางความมั่นคงของพฤติกรรมจนกลายเปนนิสัยใหม โดยท่ีบุคคลจะตองทําพฤติกรรมใหมท่ี
พึงประสงคนีไ้ดอยางสมํ่าเสมอ เหมือนกับวามันเปนสวนหนึ่งของชีวิตประจําวันโดยไมจําเปนตองเตรียม
ตัวไวลวงหนาอีกแลว บุคคลท่ีอยูในข้ันนีค้วรมีการปองกันการกลับไปเสพซํ้า โดยการดําเนินชีวิตท่ีสมดุล
อยางมีคุณคา  มีการจัดการกบัชีวิตประจําวนัไดดี  บริหารเวลาอยางเหมาะสม  ดูแลสุขภาพตนเอง  และอ่ืนๆ   

อาจมีคําถามวา “...นานเทาไรส่ิงท่ีกระทําจะกลายเปนนิสัยใหมได?”  ก็ข้ึนกับวาการกระทํานั้นเปน
พฤติกรรมเก่ียวกับอะไร ถาหากพฤติกรรมใหมเปนการใชประตูเปด-ปดอัตโนมัต ิ ก็นาท่ีจะกลายเปนนิสัย
ใหมไดใน 2 -3 วัน ถาพฤติกรรมใหมนัน้เปนการใชไหมขัดฟนทุกวันก็อาจตองใชเวลา 6-8 สัปดาหท่ีจะทํา
ใหกลายเปนนสัิยได และถาหากพฤติกรรมใหมคือการเอาชนะภาวะเสพติดใหได  อยางเชนการเลิกสูบบุหร่ี 
ก็ตองใชเวลาเปนปๆ กวาท่ีจะสามารถเลิกสูบบุหร่ีไดอยางเด็ดขาด 

6. การกลับไปมีปญหาซํ้า  (Relapse)  
คือการท่ีบุคคลนั้นถอยกลับไปมีพฤติกรรมแบบเดิมกอนท่ีจะเปล่ียนแปลงอีก  โดยท่ีบุคคลจะนําพา

ตนเองไปสูสถานการณเส่ียง การปลอยใหตนเองมีภาวะอารมณจิตใจท่ีเปราะบาง ไมสามารถจัดการกับความ
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 โดยปกติคนท่ัวไปไมสามารถเปล่ียนแปลงพฤติกรรมใหอยูในระดับ Maintenance ไดสําเร็จต้ังแต
คร้ังแรกท่ีเร่ิมลงมือเปล่ียนแปลงพฤติกรรม เชน การเลิกสูบบุหร่ีมักตองอาศัยความพยายามมากกวา 3-4 คร้ัง
ข้ึนไปกวาจะสามารถเลิกบุหร่ีไดเด็ดขาดนานกวา 6 เดือน การกลับมาของพฤติกรรมเดิมหรือการเล่ือนระดับ
ต่ําลงนั้นมักเกิดข้ึนไดบอย การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมโดยเพิ่มระดับสูงข้ึนเร่ือยๆ นั้นอาจเกิดข้ึนไดแตพบ
นอยมาก การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสวนมากมักเปนแบบรูปเกลียว (Spiral model) คือมีการถอยหลังของ 
Stage of change ในบางคร้ังกอนจะเล่ือนระดับข้ันข้ึนสูงและถอยกลับอีกคร้ัง บางคร้ังการถอยกลับนี้อาจทํา
ใหผูปรับเปล่ียนพฤติกรรมเกิดความอายหรือความทุกขจากความลมเหลวท่ีเกิดข้ึน จนอาจหมดกําลังใจและ
ตอตานการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม ในบางกรณีอาจถอยกลับไปอยูในระดับไมสนใจปญหาและจะอยูใน
ระดับนั้นเปนเวลานานกวาปกติ แตพบวาสวนมากรอยละ 85 มักไมมีการถอยกลับไปอยูในระดับไมสนใจ
ปญหา และสวนใหญของการถอยกลับของระดับข้ัน  มักทําใหผูปรับเปล่ียนพฤติกรรมไดขอคิดในการ
วางแผนเปล่ียนแปลงพฤติกรรมใหประสบความสําเร็จในคร้ังตอไป (กนิษฐา พันธศรีนิรมล, 2549) แมวา
ทฤษฎีข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมมีหลายระดับ แตประเด็นสําคัญของทฤษฎีนี้อยูท่ีการจัดโปรแกรม
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมใหเหมาะสมกับระดับข้ันการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของแตละบุคคล (Horneffer-
Ginter, 2008: 352) อยางไรก็ตาม มีการเสนอแนะวาความสําคัญของทฤษฎีนี้ไมไดอยูท่ีการนําเสนอรูปแบบ
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเหมาะสมกับบุคคลในแตละระดับข้ัน แตอยูท่ีการนําเสนอกลยุทธหรือวิธีการ
ท่ัวๆ ไปท่ีควรใชเม่ือใหคําปรึกษากับผูปวย (Lenio, 2552: 82) 
 

งานวิจัยท่ีประยุกตใชทฤษฎขีั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  
 ในประเทศไทยมีงานวิจัยท่ีประยุกตใชทฤษฎีข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมไมมากนัก 
ตัวอยางงานวิจัย เชน พิสมัย จารุชวลิต (2538) ศึกษาประสิทธิผลของการจัดกิจกรรมสุขศึกษา เพื่อ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของหญิงมีครรภซ่ึงประยุกตมาจากทฤษฎีข้ันตอนการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม โดยจัดกิจกรรมสุขศึกษาอยางเปนระบบให สอดคลองกับกระบวนความคิดของ
บุคคลนั้นๆ กลุมตัวอยาง คือหญิงต้ังครรภแรกท่ีมาฝากครรภท่ีโรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก จํานวน 
124 คน เปนกลุมทดลองจํานวน 62 คน กลุมเปรียบเทียบจํานวน 62 คน ไดจัดกิจกรรมตามโปรแกรม ท่ี
กําหนดไวในกลุมทดลองเปนเวลา 12 สัปดาห ผลการวิจัยพบวา ภายหลังการทดลอง กลุมทดลองมีความรู
เร่ืองโรคเอดส และการปองกันโรคเอดส ทัศนคติตอการปฏิบัติตัวเพื่อปองกันโรคเอดสและการปฏิบัติตัว
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 สําหรับในตางประเทศ มีงานวิจัยทางดานสุขภาพหลายเรื่องท่ีประยุกตใชทฤษฎีข้ันตอนการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม ซ่ึงในภาพรวมพบวาทฤษฎีนี้ถูกนําไปประยุกตใชในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
หลายประเภท เชน พฤติกรรมการเลิกสูบบุหร่ี พฤติกรรมการเลิกเสพโคเคอีน พฤติกรรมการลดนํ้าหนัก 
พฤติกรรมการลดอาหารไขมัน พฤติกรรมทางเพศท่ีถูกตอง พฤติกรรมการใชครีมกันแดด พฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย พฤติกรรมการตรวจเตานม พฤติกรรมความรวมมือในการใชยา และพฤติกรรมการพบแพทย 
เปนตน โดยมีการศึกษาในกลุมเปาหมายและพ้ืนท่ีหลากหลาย ซึงผลการศึกษาสวนใหญพบวาสนับสนุน
ประสิทธิผลของทฤษฎีดังกลาว (Lenio, 2552; Zimmermam, Olsen, & Bosworth, 2000; Basta, reece, & 
Wilson, 2008; Woody, DeCristofaro, & Carlton, 2008) ตัวอยางงานวิจัยเชน  การศึกษาเพื่อทดสอบ
ประสิทธิผลของทฤษฎีข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมในผูติดยาที่ใชยาฉีด (Intravenous drug users: 
IDU’s) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อลดความเส่ียงของการแพรเช้ือเอชไอวี (Lenio, 2552) ผลการศึกษาพบวา 
ทฤษฎีนี้มีประโยชนตอบุคลากรทางการแพทยที่ทํางานกับผูติดยาที่ใชยาฉีดในการปองกันการติดเช้ือเอชไอ
วี โดยผูวิจัยไดเสนอแนะวา การแยกผูติดยาท่ีใชยาฉีดซ่ึงบุคคลากรทางแพทยตองทํางานดวยออกเปนระดับ
ข้ันตามทฤษฎี ทําใหพยาบาลมีความเขาใจแรงจูงใจของพวกเขามากข้ึน รวมท้ังสามารถใชระดับข้ันในการ
ประเมินวากระบวนการทางสังคมและส่ิงแวดลอมใดบางท่ีมีผลกระทบตอพวกเขา ณ เวลานั้น ตัวอยางเชน 
ถาพบวาผูปวยท่ีติดยาดื้อตอการรักษาดวยยาและไมมีความตั้งใจหรือความพยายามท่ีจะเลิกใชยา (ข้ันไม
สนใจปญหา) พยาบาลก็จะไมใหการรักษาดวยยา แตจะมุงเนนไปที่พฤติกรรมอ่ืนๆ แทน เชน พฤติกรรมการ
ปองกันเช้ือเอชไอวี เปนตน 
 
3. ทฤษฎีสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
 ทฤษฎีสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคมีหลายทฤษฎี ซ่ึงในบทนี้ขอนําเสนอทฤษฎีท่ีใชกัน
แพรหลาย ไดแก ทฤษฎีแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ (Health belief model) แนวคิดเกี่ยวกับความเช่ือ
อํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ การสนับสนุนทางสังคม (Social suport) (บังอร ฉางทรัพย, 2549: 27-36) 
และทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory of planned behavior) ดังรายละเอียดตอไปนี้  
 

3.1 ทฤษฎีแบบแผนความเชือ่ดานสุขภาพ (Health belief model) 
 แบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ  ไดพัฒนาขึ้นมาเพื่อทําความเขาใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการปฏิบัติของ
มนุษยในเร่ืองของสุขภาพอนามัยแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพนี้จะคํานึงถึงปจจัยตางๆ ท่ีเกี่ยวของกับ
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 โรเซนสตอค ฮอคบวม คิเกลส และลีเวนทอล (Rosenstock; Hochbaum; Kegeles; & Leventhal, 
1950 อางใน สมบูรณ ขอสกุล และ สรงคกฏณ ดวงคําสวัสดิ์, 2535) เปนบุคคลกลุมแรกท่ีไดทําการศึกษา
และนําเอาแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพมาใชในการอธิบายปญหาสาธารณสุข ซ่ึงแนวคิดในเร่ืองแบบแผน
ความเชื่อดานสุขภาพ ไดรับอิทธิพลจากทฤษฎีสนามชีวิตของ เคร์ิท เลวิน (Kurt Lewin, 1951 อางใน
สมบูรณ ขอสกุล และ สรงคกฏณ ดวงคําสวัสดิ์, 2535) โดยนํามาใชในการอธิบายพฤติกรรมของบุคคล การ
รับรูของบุคคลจะเปนตัวบงช้ีพฤติกรรมการท่ีบุคคลเขาใกลหรือปฏิบัติในส่ิงท่ีตนพึงพอใจและคิดวาส่ิงนั้น
จะกอใหเกิดผลดีแกตนเอง และหลีกเล่ียงในส่ิงท่ีตนไมชอบหรือไมพึงปรารถนา 
 แบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ ไดรับการพัฒนาวิเคราะหพฤติกรรมอนามัยของบุคคลโดย
อธิบายพฤติกรรมและการตัดสินใจของบุคคลเม่ืออยูในภาวะเส่ียง โรเซนสต็อค (Rosenstock, 1974: 330  
อางใน บังอร ฉางทรัพย, 2549) ไดสรุปองคประกอบพื้นฐานของแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพไว คือ การ
รับรูของบุคคลและแรงจูงใจท่ีบุคคลจะมีพฤติกรรมหลีกเล่ียงจากการเปนโรค จะตองมีความเช่ือวาเขามี
โอกาสเส่ียงตอการเปนโรค โรคนั้นมีความรุนแรงและมีผลกระทบตอการดํารงชีวิต และการปฏิบัตินั้นจะ
เกิดผลดีในการลดโอกาสเส่ียงตอการเปนโรคหรือชวยลดความรุนแรงของโรค โดยไมมีอุปสรรคทางดาน
จิตวิทยามาเกี่ยวของ เชน คาใชจาย ความสะดวก ความเจ็บปวย และความอาย เปนตน 
 
 แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพกับพฤติกรรมการปองกันโรค 
 เบคเกอรและไมแมน (Becker; & Maiman, 1975: 12) ไดทําการปรับปรุงแบบแผนความเชื่อ
ดานสุขภาพ เพื่อนํามาใชอธิบายและทํานายพฤติกรรมปองกันโรค โดยไดเพ่ิมปจจัยรวม นอกเหนือจากการ
รับรูของบุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการปฏิบัติในการปองกันโรค ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้ (สมบูรณ ขอสกุล และ 
สรงคกฏณ ดวงคําสวัสดิ์, 2535) 

 1. การรับรูโอกาสเส่ียงตอการเปนโรค (Perceived susceptibility) 
  การรับรูโอกาสเส่ียงตอการเปนโรค หมายถึง ความเชื่อของบุคคลท่ีมีผลโดยตรงตอการทํา
ตามคําแนะนําดานสุขภาพ ท้ังในภาวะเจ็บปวย แตละบุคคลจะมีความเช่ือ ในระดับท่ีไมเทากัน ดังนั้นบุคคล
เหลานี้จึงหลีกเล่ียงการเปนโรคดวยการปฏิบัติตาม เพื่อปองกันและรักษาสุขภาพท่ีไมเหมือนกัน จึงเปน
ความเช่ือของบุคคลตอความถูกตองของการวินิจฉัยโรคของแพทย การคาดคะเนถึงโอกาสการเกิดโรคซํ้า 
หรือการงายท่ีจะปวยเปนโรคตางๆ มีรายงานการวิจัยหลายเร่ืองท่ีใหการสนับสนุนความเช่ือตอโอกาสเส่ียง
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 2. การรับรูตอความรุนแรงของโรค (Perceived severity) 
  การรับรูตอความรุนแรงของโรค หมายถึง ความรูสึกนึกคิดของบุคคลท่ีมีตอความรุนแรง
ของโรคท่ีมีผลตอรางกาย กอใหเกิดความพิการ เสียชีวิต ความยากลําบาก และการใชเวลานานในการรักษา 
การเกิดโรคแทรกซอนหรือผลกระทบกระเทือนฐานะทางสังคม โดยการปฏิบัติตามคําแนะนําของเจาหนาท่ี
จะไมเกิดข้ึน แมวาบุคคลจะรับรูตอโอกาสเส่ียงตอการเปนโรค แตไมรับรูตอความรุนแรงของโรค แตถามี
ความเช่ือและความวิตกกังวลตอความรุนแรงเกินไป ก็อาจจะทําใหจําขอแนะนําไดนอย และปฏิบัติตัวไม
ถูกตองตามคําแนะนําได แจนซและเบคเกอร (Janz; & Becker, 1984: 44) สรุปผลการศึกษาแบบแผนความ
เช่ือดานสุขภาพระหวางป ค.ศ. 1974 ถึง 1984 พบวาการรับรูตอความรุนแรงของโรค สามารถอธิบาย ทํานาย
พฤติกรรมการปฏิบัติตนของผูปวยไดถึงรอยละ 85 แตทํานายพฤติกรรมปองกันโรคไดเพียงรอยละ 36 

 3. การรับรูถึงประโยชนของการรักษาและปองกันโรค (Percevied benefits) 
  การรับรูประโยชนของการรักษาและปองกันโรค หมายถึง การท่ีบุคคลแสวงหาวิธีปฏิบัติ
ใหหายจากโรค หรือปองกันไมใหเกิดโรค โดยการปฏิบัตินั้นตองมีความเชื่อวาเปนการกระทําท่ีดี มี
ประโยชนและเหมาะสมท่ีจะทําใหหายหรือไมเปนโรคนั้นๆ ดังนั้นการตัดสินใจท่ีจะปฏิบัติตามคําแนะนําก็
ข้ึนอยูกับการเปรียบเทียบถึงขอดีขอเสียของพฤติกรรมนั้น โดยเลือกปฏิบัติในส่ิงท่ีกอใหเกิดผลดีมากกวา
ผลเสีย นอกจากนั้นความเขาใจในคําแนะนํา รวมถึงความไววางใจในการดูแลรักษาของเจาหนาท่ี เปนส่ิงท่ีมี
อิทธิพลตอการปฏิบัติตามคําแนะนําดวย นอกจากนี้ แจนซและเบคเกอร (Janz; & Becker, 1984: 44) ได
สรุปผลการศึกษาแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพวา การรับรูถึงประโยชนของการรักษามีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมความรวมมือ ในการรักษาโรคของผูปวยมากกวาพฤติกรรมการปองกันโรค เชนเดียวกับการรับรู
ความรุนแรงของโรค 

 4. การรับรูตออุปสรรค (Perceived barriers) 
  การรับรูตออุปสรรคของการปฏิบัติ หมายถึง การคาดการลวงหนาของบุคคลตอการปฏิบัติ
พฤติกรรมท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพอนามัยของบุคคลในทางลบ ซ่ึงอาจไดแก คาใชจาย หรือผลที่เกิดข้ึนจาก
การปฏิบัติกิจกรรมบางอยาง เชน การตรวจเลือดหรือการตรวจพิเศษ ทําใหเกิดความเจ็บปวดไมสุขสบาย
หรือการมารับบริการหรือการปฏิบัติพฤติกรรมอนามัยขัดกับอาชีพ หรือการดําเนินชีวิตประจําวัน ซ่ึงทําให
เกิดความขัดแยง และหลีกเล่ียงการมีพฤติกรรมอนามัย บุคคลจึงตองประเมินระหวางประโยชนท่ีจะไดรับ 
อุปสรรคที่เกิดข้ึนกอนการตัดสินใจ ดังนั้นการรับรูอุปสรรคเปนปจจัยสําคัญตอพฤติกรรมการปองกันโรค
และพฤติกรรมของผูปวยจึงสามารถใชทํานายพฤติกรรมการใหความรวมมือในการรักษาได 

 5. แรงจูงใจดานสุขภาพ (Health motivation) 
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  แรงจูงใจ หมายถึง ความรูสึก อารมณตางๆ ท่ีเกิดข้ึนในตัวบุคคล โดยมีสาเหตุจากการ
กระตุนของส่ิงเราท้ังภายในและภายนอก ส่ิงเราภายใน เชน ความสนใจเกี่ยวกับสุขภาพอนามัยท่ัวไป ความ
พอใจท่ีจะยอมรับคําแนะนํา ความรวมมือ และการปฏิบัติกิจกรรมเพ่ือสุขภาพในทางบวก สวนส่ิงเรา
ภายนอก เชน ขาวสาร คําแนะนําของสมาชิกภายในครอบครัว เจาหนาท่ี หรือหัวหนาชุมชน เปนตน เม่ือ
บุคคลตองการลดโอกาสเส่ียงของการเปนโรค แรงจูงใจดานสุขภาพจะเปนส่ิงผลักดันรวมกับปจจัยการรับรู
ตางๆ ใหเกิดความรวมมือในการปฏิบัติกิจกรรมเพื่อสุขภาพ การวัดแรงจูงใจโดยท่ัวไปจะวัดในรูปของ
ระดับความพึงพอใจ ความตองการ ความรวมมือ และความตั้งใจท่ีจะปฏิบัติตามคําแนะนําของเจาหนาท่ี 

 6. ปจจัยรวม (Modifying factor) 
  ปจจัยรวม หมายถึง ปจจัยอ่ืนท่ีนอกเหนือองคประกอบดังกลาวขางตนของแบบแผนความ
เช่ือดานสุขภาพ ท่ีชวยสงเสริมใหบุคคลมีการปฏิบัติตามคําแนะนําของเจาหนาท่ี ไดแก ประชากร 
โครงสราง ทัศนคติ ตลอดจนปฏิสัมพันธและการสนับสนุนในดานตางๆ ท่ีเปนตัวแปรทางพฤติกรรมสังคม 
ท่ีจะสงผลตอพฤติกรรมการปองกันโรค 
  เกี่ยวกับพฤติกรรมการปองกันโรค ไดมีการศึกษาและงานวิจัยมากมาย ท้ังนักสังคมวิทยาและ
นักจิตวิทยาสังคม ในรูปแบบการศึกษาเร่ืองปจจัยทางจิตวิทยาสังคม ทัศนคติ การรับรูบุคคล ความสัมพันธ
ของการตอบสนองของบุคคลกับปจจัยดานอ่ืนๆ โดยมีกลุมนักจิตวิทยาสังคมท่ีทํางานในหนวยงานของ
กระทรวงสาธารณสุขในประเทศสหรัฐอเมริกา มีความสนใจวาทําไมบุคคลจึงหลีกเล่ียงไมปฏิบัติตนเพ่ือ
ปองกันโรค เชน การรับรูภูมิคุนกันโรค หรือการตรวจสุขภาพและศึกษาตามแนวคิดทฤษฎีจุดมุงหมายของ
สังคม (Lewinian theory of goal setting) ซ่ึงเปนทฤษฎีสนามพลังงานของเลวิน ซ่ึงต้ังสมมุติฐานไววา บุคคล
จะแสดงพฤติกรรมตามอิทธิพล 2 ปจจัย คือ 1) การคํานึงถึงคุณคาของส่ิงท่ีเปนเปาหมายเฉพาะ  2) การ
คาดคะเนเกี่ยวกับการปฏิบัติท่ีจะดําเนินไปสูเปาหมายน้ันๆ นั่นคือบุคคลจะแสดงพฤติกรรมปองกันโรคและ
ฟนฟูสภาพ ตราบเทาท่ีการปฏิบัตินั้นๆ มีคาบวกและมีคามากกวา ความยากลําบากในการปฏิบัติ โดยบุคคล
จะตองรูสึกวาโรคคุกคามตนคือตนสามารถปวยเปนโรคนั้นได หรือโรคนี้มีความรุนแรงและตนเองมีพลัง
ตอตานโรคได กลาวไดวาบุคคลจะมีพฤติกรรมการปองกันโรคเม่ือมีองคประกอบดังนี้ (Becker; & Maiman, 
1975: 3-24) 
 1. ความพรอมท่ีจะปฏิบัติ (Readiness to take action) เปนความพรอมดานจิตใจของบุคคลท่ี
จะมีพฤติกรรมการปองกันโรค ซ่ึงสัมพันธกับภาวะสุขภาพ โดยการตัดสินจากการรับรูสภาวะคุกคามของ
โรค ซ่ึงก็ข้ึนกับการรับรูโอกาสเส่ียงตอการเกิดโรค และการรับรูความรุนแรงของโรค 
 2. การคาดคะเนของบุคคลตอการมีพฤติกรรม ถึงความสะดวกและความเปนไปไดในทาง
ปฏิบัติ และผลท่ีจะไดรับเพื่อลดความรุนแรงของโรค ซ่ึงก็คือ การรับรูอุปสรรคในการปฏิบัติและการรับรู
ประโยชนในการปองกัน ซ่ึงบุคคลพิจารณาไตรตรองจากสภาวะทางรางกาย จิตใจ เศรษฐกิจ สังคม และ
คาใชจายตางๆ 
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 3. ปจจัยสงเสริมใหเกิดการปฏิบัติ อาจเปนปจจัยกระตุนจากภายนอก เชน อาการเจบ็ปวย
ตางๆ หรือเปนปจจยัดานการรับรู เชน การไดรับขอมูลขาวสารตางๆ การมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน 
 กลาวคือความเช่ือดานสุขภาพประกอบดวยการรับรูถึงความพรอม และความเปนไปไดในการ
มีพฤติกรรม โดยเฉพาะอยางยิ่งพฤติกรรมการปองกันโรค รวมกับปจจัยรวมภายในและปจจัยชักนําจาก
ภายนอกท่ีสงเสริมใหเกิดการปฏิบัติ ดังภาพประกอบ 8 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

การรับรูของบุคคล ปจจัยรวม พฤติกรรมท่ีควรแสดง
- ตัวแปรเก่ียวกับบุคคล เชน 
   อายุ ภูมิลําเนา อาชีพ 
   สถานภาพสมรส การศึกษา 
- ตัวแปรเก่ียวกับจิตวิทยา เชน 
   บุคลิกภาพ บทบาทในกลุม 
- ภูมิหลัง เชน ประสบการณ 
   เกี่ยวกับโรค ความรูพื้นฐาน 
   เร่ืองโรคนั้น 

การรับรูภาวะคุกคามของโรค

ปจจัยกระตุน

- การรณรงคทางส่ือมวลชน 
- การใหคําแนะนําปรึกษาจากเพ่ือน 
- การใหแรงเสริมจากผูบังคับบัญชา 
- การปวยของบุคคลใกลชิด 

รับรูในผลประโยชน 
ท่ีจะไดรับ 

การเปรียบเทียบกับ
ความยากลําบากใน
การปองกันโรค 

การปฏิบัติตาม 
คํา แนะนําใน 
การปองกันโรค

การรับรูโอกาสเส่ียง
ของการเกิดโรค และ
ความรุนแรงของโรค 

      
     ที่มา : Becker, M.H.; & Maiman, L. (1975, January). Siciobehavioral Determinants of Compliance with 
               Health Medical Care Recommendation. Medical Care, 13(1): 12. 
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   ภาพประกอบ 8  แบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ ท่ีใชทํานายพฤติกรรมการปองกันโรค 
 3.2 แนวคิดเก่ียวกับความเชือ่อํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ 
 แนวคิดเกี่ยวกับความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ มีวิวัฒนาการมาจากทฤษฎีการ
เรียนรูทางสังคม (Social lerning theory) สรางข้ึนโดยนักจิตวิทยาชาวอเมริกาช่ือ   รอตเตอร (Rotter, 1966: 
1-25 อางใน ประภาเพ็ญ สุวรรณ; และสวิง สุวรรณ, 2532 ) โดยกลาววา พฤติกรรมของมนุษยเกิดข้ึนไดจาก
การเรียนรูและประสบการณของแตละบุคคล และอธิบายถึงความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตน วาเกิดเปน
ข้ันตอน ตามการคาดหวังจากพฤติกรรมท่ีกระทํา โดยเขาไดกลาวไว 2 ลักษณะคือ บุคคลท่ีมีความเช่ือ
อํานาจภายในตน หมายความวา บุคคลนั้นเช่ือหรือรับรูเหตุการณท่ีเกิดข้ึนกับตนวาเปนผลมาจากการกระทํา
หรือจากความสามารถของตน สวนบุคคลท่ีมีความเช่ืออํานาจภายนอกตน หมายความวา บุคคลนั้นเช่ือหรือ
รับรูเหตุการณหรือส่ิงตางๆ ท่ีเกิดข้ึนกับตนน้ันข้ึนอยูกับอิทธิพลภายนอกตนท่ีไมสามารถควบคุมได เชน 
โชค เคราะห ความบังเอิญ หรืออิทธิพลของผูอ่ืนบันดาลใหเปนไป 
 ความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนเกี่ยวกับสุขภาพอนามัยหรือดานสุขภาพ เปนอีก    มโนทัศน
หนึ่งท่ีสามารถอธิบายพฤติกรรมรวมมือของบุคคลในการมีพฤติกรรมการแสวงหาความรู และพฤติกรรม
การปองกันโรค บุคคลท่ีมีความเช่ืออํานาจภายในตน มักเช่ือวา การมีสุขภาพดีเปนผลมาจากการกระทําของ
ตนเอง เพราะฉะนั้นจึงมีพฤติกรรมอนามัยไปในทิศทางบวก กลาวคือ จะเปนบุคคลที่สนใจ เอาใจใสตอ
สุขภาพเปนอยางดี ขวนขวายแสวงหาความรูอยูเสมอ รูจักบริการดานสุขภาพอนามัย ปฏิบัติตามคําแนะนํา
อยางมีเหตุผล ซ่ึงตรงขามกับบุคคลท่ีเช่ืออํานาจภายนอกตน ซ่ึงมักเช่ือวาการจะมีสุขภาพดีหรือไมนั้นจะ
ข้ึนอยูกับโชค เคราะห และชะตากรรม เพราะฉะนั้นจึงเปนบุคคลที่เฉ่ือยชา ไมกระตือรือรน และไมสนใจ
ใฝหาความรู จะแสดงพฤติกรรมอนามัยในการปองกันโรคท่ีไมเหมาะสม (Strickland, 1978: 1192-1211) 
 นอกจากนี้ สตริกแลนด (Strickland, 1978) ยังกลาวสรุปถึงความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตน ใน
ลักษณะตางๆ ไดแก การตอตานการคลอยตามอิทธิพลของสังคม การคนหาขอมูลและการทํางานตามภารกิจ 
ความสําเร็จและความสามารถ และพฤติกรรมความสัมพันธระหวางบุคคล โดยความเช่ืออํานาจภายใน-นอก
ตนจะเร่ิมพัฒนาจากเด็กไปจนเปนผูใหญ โดยความเชื่ออํานาจภายในตนมีมากข้ึนตามอายุแตละตํ่าลงในวัย
ชรา และยังข้ึนกับปจจัยอ่ืน ไดแก สภาพส่ิงแวดลอม ฐานะทางเศรษฐกิจ และประสบการณท่ีสะสม ดังนั้น
การอบรมเล้ียงดูจากบิดามารดาจึงมีอิทธิพลอยางมากตอการพัฒนาความเช่ืออํานาจภายใน-ภายนอกตนของ
บุตร นอกจากนี้ความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตน ยังเปล่ียนแปลงไปตามสถานการณท่ีเกิดขึ้นในชีวิตอีกดวย 
 แนวความคิดเร่ืองความเชื่ออํานาจการควบคุม เปนส่ิงท่ีมีความสําคัญตอการศึกษาวิจัยดาน
สุขภาพเปนอยางมาก มีงานวิจัยเปนจํานวนมากที่แสดงใหเห็นวา ความเชื่ออํานาจภายในตน จะเปนตัว
ทํานายพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี (ประภาเพ็ญ สุวรรณ; และสวิง สุวรรณ, 2532: 100) นอกจากนี้การศึกษาของ
เคนเนดี้และคณะ (Kennedy; Probart; & Dorman, 1991: 319-329) พบวาผูท่ีมีความเช่ืออํานาจภายในตน จะ
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 แครนดาล และลาซี (Crandall; & Lacey, 1972: 1123-1131) ไดศึกษาความสัมพันธระหวาง
ความเช่ืออํานายภายใน-นอกตน กับตัวแปรตางๆ พบวาความเช่ืออํานายภายใน-นอกตน มีความสัมพันธกับ
ลําดับการเกิด ขนาดครอบครัว และชนช้ันทางสังคม นอกจากนี้คารเมน (Carment, 1974: 45-60) พบวา 
วัฒนธรรมและประเพณีมีสวนเกี่ยวของกับความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนอีกดวย 
 จอนผะจง เพ็งจาด (2533) ศึกษาความสัมพันธระหวางความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนและ
ปจจัยพื้นฐานบางประการกับความสามารถในการดูแลตนเอง ไดแก อายุ ระยะเวลาในการศึกษา ไดนําแบบ
วัดของกรรณิการ กันธรักษา ท่ีศึกษาความสัมพันธระหวางความเช่ืออํานาจภายใน-ภายนอกตน เกี่ยวกับ
สุขภาพอนามัยกับพฤติกรรมการปฏิบัติตนเพื่อดํารงไวซ่ึงภาวะสุขภาพ โดยใชแบบสอบวัดความเช่ืออํานาจ
ภายใน-ภายนอกตนดานสุขภาพหลายมิติของวอลสตันและคนอ่ืนๆ ดานละ 6 ขอ พบวาความเช่ืออํานาจ
ภายในตนมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการปฏิบัติตนเพื่อดํารงไวซ่ึงภาวะสุขภาพ และนําแบบวัด
ของ กรรณิการ กันธรักษา  มาดัดแปลงใชในหญิงอาชีพพิเศษ พบวาความเช่ืออํานาจภายในตนและความเช่ือ
อํานาจผูอ่ืนไมมีความสัมพันธกับความสามารถในการดูแลตนเอง แตพบวาความเช่ืออํานาจความบังเอิญมี
ความสัมพันธทางลบกับความสามารถในการดูแลตนเองอยางมีนัยสําคัญ สวนอายุ ไมมีความสัมพันธกับ
ความสามารถในการดูแลตนเอง  สวน ทรรศนีย วงศบา (2537: 63) ทําการศึกษาในกลุมทหารเกณฑ กองทัพ
ภาคที่ 3 คายสมเด็จพระนเรศวรมหาราช คายสมเด็จพระเอกาทศรถ และคายสมเด็จบรมไตรโลกนาถ 
จังหวัดพิษณุโลก จํานวน 300 คน พบวาความเช่ืออํานาจภายในตนทางดานสุขภาพมีความสัมพันธทางบวก
กับพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส 
 จากงานวิจัยท่ีกลาวท้ังหมดจะเห็นวาความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพเปนปจจัยทาง
จิตวิทยาที่สําคัญและมีอิทธิพลตอการแสดงพฤติกรรมทางดานสุขภาพอนามัย โดยเฉพาะพฤติกรรมทางดาน
การปองกันโรค  
 
 3.3  การสนับสนุนทางสังคม (Social support) 
        สมบูรณ ขอสกุล และสรงคกฏณ ดวงคําสวัสดิ์ (2535: 43) กลาววาการสนับสนุนทางสังคม 
หมายถึง ส่ิงท่ีผูรับการสนับสนุนทางสังคมไดรับความชวยเหลือทางดานขอมูล ขาวสาร วัตถุส่ิงของ หรือ
การสนับสนุนทางดานจิตใจจากผูใหการสนับสนุนซ่ึงอาจเปนกลุมคน จึงเปนผลใหผูรับไดปฏิบัติในทางท่ี
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 แคพแพลน โรบินสัน และเฟรนช (Caplan; Robinson; & French, 1976: 39-42) ไดใหคําจํากัด
ความวาการสนับสนุนทางสังคม หมายถึง ส่ิงท่ีบุคคลไดรับโดยตรงจากกลุมบุคคล อาจเปนขาวสาร ส่ิงของ/
แรงงาน หรือทางอารมณ ซ่ึงอาจเปนแรงผลักดันใหผูรับไปสูเปาหมายท่ีผูรับตองการ 
 เฮาส (House, 1981) ไดแบงประเภทพฤติกรรมในการใหการสนับสนุนทางสังคม เปน 4 
ประเภท คือ 

1. การสนับสนุนทางอารมณ (Emotional support) เชน การใหความพอใจ การยอมรับนับถือ 
ความหวงใย 

2. การสนับสนุนในการใหประเมินผล (Appraisal support) เชน การใหขอมูลปอนกลับ (Feed 
back) การเห็นพองใหการรับรอง (Affirmation) 

3. การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร (Informational support) เชน การใหคําแนะนํา 
(Suggestion) ตักเตือนใหคําปรึกษา (Advice) การใหขาวสาร 

4. การสนับสนุนทางดานเคร่ืองมือ (Instrumental support) เชน แรงงาน เงิน เวลา เปนตน 
  
 ปจจัยท่ีมีผลตอการสนับสนนุทางสังคม  
 ส่ิงแวดลอมทางสังคมท่ีมีผลตอพฤติกรรมของบุคคลนั้น ไดแก เครือขายทางสังคม แบง
ออกเปน 2 กลุม ไดแก ลักษณะเปนองคกร และเปนเครือขายเฉพาะบุคคล โดยลักษณะเปนองคกร ไดแก 
กลุมคนทํางาน หรือกลุมใหบริการ เปนเครือขายท่ีประกอบดวยกลุมบุคคลมารวมกันมีเปาหมายเดียวกัน มี
ภารกิจเกี่ยวของกัน สวนเครือขายสวนบุคคล เปนความสัมพันธท่ีบุคคลมีตอผูอ่ืน เชน ครอบครัว ญาติ 
เพื่อน หรือชุมชน เปนตน โดยสมจิต หนุเจริญกุลและคณะ (2543) ไดกลาวถึงแหลงสนับสนุนทางสังคม
ดานสุขภาพ ประกอบดวย 5 แหลงคือ แหลงสนับสนุนจากครอบครัวและญาติพี่นอง แหลงจากกลุมเพื่อน 
แหลงสนับสนุนดานศาสนาหรือแหลงอุปถัมภตางๆ แหลงใหการดูแลจากกลุมวิชาชีพดานสุขภาพ และจาก
กลุมวิชาชีพอ่ืนๆ โดย บราวน และแมค เอลรีน (Brown. 1986: 4-9; Mac Elveen, 1987: 319-337 อางใน 
บังอร ฉางทรัพย, 2549) มีความเห็นสอดคลองกันวาครอบครัวเปนแหลงสนับสนุนทางสังคมท่ีมี
ความสําคัญรองลงมา ไดแก กลุมญาติพี่นองและเพื่อน อยางไรก็ตามความตองการของบุคคลในการสงเสริม
สุขภาพ เพนเดอร (Pender, 1987: 396) ไดแบงแรงสนับสนุนทางสังคมออกเปน 2 ประการ ประการแรก
ไดแก ดานสนับสนุน (Support) หมายถึงการกระทํา หรือพฤติกรรมท่ีชวยใหผูรับการสนับสนุนบรรลุ
วัตถุประสงค และสามารถตอบสนองความตองการตางๆ เชน ส่ิงของ กําลังใจ ความรักความอบอุน ซ่ึงเปน
การสนับสนุนทางดานจิตใจ ประการท่ีสองดานการแนะนํา (Advice) เปนการใหขอมูล หรือการแนะนํา
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 การศึกษาเกี่ยวกับการสนับสนุนทางสังคมนั้น มีการศึกษาโดยคอบบและแคสเซล (Cobb, 
1976: 300-313; Cassel, 1974: 471-482) พบวาผูปวยวัณโรค ความดันโลหิตสูง อุบัติเหตุสวนใหญเปนผูท่ี
ขาดการสนับสนุนทางสังคมหรือถูกตัดขาดจากเครือขายการสนับสนุนทางสังคม นอกจากนี้การศึกษา
ระบาดวิทยายังพบวา คนท่ีขาดการสนับสนุนทางสังคม จะเปนผูท่ีอยูในภาวะของการติดโรคไดงาย
เนื่องจากเกิดการเปล่ียนแปลงของระบบตอมไรทอ และมีผลทําใหภูมิคุมกันลดลงอีกดวย 
 คอบป (Cobb, 1976: 300-313) และแลงกลี (Langlie, 1977: 244-260) ไดรายงานการศึกษาถึง
พฤติกรรมการปองกันโรคและสงเสริมสุขภาพ เชน การตรวจรางกายเปนประจํา การออกกําลังกาย การ
บริโภคอาหาร พบวาผูท่ีไดรับการสนับสนุนทางสังคมมากจะมีพฤติกรรมการปองกันโรคและสงเสริม
สุขภาพดีกวาผูท่ีไมไดรับการสนับสนุนทางสังคม 

จะเห็นไดวา มีรายงานการศึกษามากมายท่ีพบวา การสนับสนุนทางสังคมมีผลตอสุขภาพ ซ่ึง
แรงสนับสนุนทางสังคมมีผลท้ังทางตรงและทางออมตอสุขภาพอนามัยของบุคคล โดยท่ีอิทธิพลของแรง
สนับสนุนทางสังคมท่ีผูปวยไดรับจากครอบครัว เพื่อน และเพื่อนบาน ชวยใหผูปวยมีอาการดีข้ึน นอกจากนี้
การไดรับบริการจากแพทย/พยาบาลสม่ําเสมอ จะทําใหผูปวยหายจากโรคไดมากกวาผูท่ีไดรับแรงสนับสนุน
นอย ผลจากการขาดการสนับสนุนทางสังคมทําใหสภาวะจิตใจของบุคคลนั้นเกิดการเปล่ียนแปลง ทําใหมี
ผลกระทบตอการผลิตฮอรโมนของรางกายและในท่ีสุดทําใหภูมิตานทานลดลง จึงทําใหเกิดโรคไดงายและ
เจ็บปวยบอยและมีอัตราตายสูงกวาบุคคลท่ีไดรับแรงสนับสนุนทางสังคม 

 
3.4 ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน   

 ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory of planned behavior) เปนทฤษฎีสวนขยายของทฤษฎีการ
กระทําดวยเหตุผลของไอเซน และฟชไบน (Ajzen and Fishbein, 1980) เนื่องจากขอจํากัดของทฤษฎีการ
กระทําดวยเหตุผลท่ีวา พฤติกรรมทางสังคมสวนใหญอยูภายใตการควบคุมของเจตนาเชิงพฤติกรรมอยาง
สมบูรณ (Complete volitation control) เจตนาเชิงพฤติกรรมถูกสมมติวาเปนปจจัยดานแรงจูงใจท่ีมีอิทธิพล
ตอพฤติกรรม ดังนั้น เจตนาเชิงพฤติกรรมจึงเปนตัวทํานายวาพฤติกรรมจะเกิดข้ึนหรือไม กลาวคือ ถาบุคคล
ยิ่งมีความต้ังใจมากเพียงใด ก็จะยิ่งมีความพยายามในการกระทํามากข้ึนเพียงนั้น แตในความเปนจริงแลว มี
พฤติกรรมหลายอยางท่ีไมไดอยูภายใตการควบคุมของเจตนาอยางสมบูรณ (Incomplete volitation control) 
เพราะการกระทําพฤติกรรมตางๆ ตองอาศัยปจจัยอ่ืนท่ีมิใชปจจัยดานแรงจูงใจรวมอยูดวย เชน ทรัพยากร 
และโอกาส (ไดแก เวลา เงิน ทักษะ ความรวมมือจากผูอ่ืน) ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนจึงไดเพ่ิมตัวแปรการ
รับรูการควบคุมพฤติกรรม ซ่ึงเปนตัวกําหนดท้ังเจตนาท่ีจะกระทําพฤติกรรมและการกระทําพฤติกรรมนั้น 
นอกจากนี้ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนยังกลาววา การกระทําพฤติกรรมของมนุษยเกิดจากความเชื่อ 3 ประการ 
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ภาพประกอบ 9 โครงสรางของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Ajzen, 2002: 1) 

 
ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนกับพฤติกรรมสุขภาพ 
ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนไดรับการยอมรับอยางแพรหลายวาสามารถทํานายและอธิบายพฤติกรรม

สุขภาพไดดี ตัวอยางเชน โกดินและคอก (Courneya et al, 2000: 301 cited Godin and Kok, 1996) ไดสรุป
งานวิจัยท่ีประยุกตใชทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนในการทํานายพฤติกรรมการเคล่ือนไหวออกกําลัง จํานวน 
18 เร่ือง พบวา เจตนา และการรับรูการควบคุมพฤติกรรมรวมกันอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการ
เคล่ือนไหวออกกําลังไดรอยละ 36 นอกจากนี้ เจตคติตอพฤติกรรม การคลอยตามกลุมอางอิง และการรับรู
การควบคุมพฤติกรรมรวมกันอธิบายความแปรปรวนของเจตนาในการกระทําพฤติกรรมการเคล่ือนไหว

เจตคติตอการกระทํา
พฤติกรรม 

(Attitude towards 
behavior)

การคลอยตาม 
กลุมอางอิง 

(Subjective Norm)

การรับรูการควบคุม
พฤติกรรม 

(Perceived behavioral 
control)

เจตนาเชิงพฤติกรรม 
(Intention)

ความเช่ือเก่ียวกับ
พฤติกรรม 

(Behavioral belief) 

ความเช่ือเก่ียวกับ 
        กลุมอางอิง 

(Normative belief) 

ความเช่ือเก่ียวกับ
ปจจัยควบคุม 

 (Control belief) 

(Behavior)
พฤติกรรม 
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4. การบริหารจัดการและการประเมินโครงการ  

การบริหาร (Administration) มีรากศัพทมาจากภาษาลาติน “Administatrae” หมายถึง ชวยเหลือ 
(Assist) หรืออํานวยการ (Direct) และความหมายด้ังเดิมของคําวา Administer หมายถึง การติดตามดูแลส่ิง
ตาง  ๆ  สวน   การจัดการ (Management) นิยมใชในภาคเอกชนหรือภาคธุรกิจซ่ึงมีวัตถุประสงคในการ
จัดต้ังเพื่อมุงแสวงหากําไร (Profits) หรือกําไรสูงสุด (Maximum profits) สําหรับผลประโยชนท่ีจะตกแก
สาธารณะถือเปนวัตถุประสงครองหรือเปนผลพลอยได (By product) เม่ือเปนเชนนี้ จึงแตกตางจาก
วัตถุประสงคในการจัดตั้งหนวยงานภาครัฐท่ีจัดต้ังข้ึนเพื่อใหบริการสาธารณะท้ังหลาย (Public services) แก
ประชาชน  การบริหารภาครัฐทุกวันนี้หรืออาจเรียกวา  การบริหารจัดการ  (Management 
administration) เกี่ยวของกับภาคธุรกิจมากข้ึน เชน การนําแนวคิดผูบริหารสูงสุด (Chief Executive Officer) 
หรือ ซีอีโอ (CEO) มาปรับใชในวงราชการ การบริหารราชการดวยความรวดเร็ว การลดพิธีการที่ไมจําเปน 
การลดข้ันตอนการปฏิบัติราชการ และการจูงใจดวยการใหรางวัลตอบแทน เปนตน 

การบริหาร บางคร้ังเรียกวา การบริหารจัดการหมายถึง การดําเนินงาน หรือการปฏิบัติงานใด ๆ ของ
หนวยงานหรือบุคคล ท่ีเกี่ยวของกับคน ส่ิงของและหนวยงาน  โดยครอบคลุมเร่ืองตาง ๆ เชน1) การบริหาร
นโยบาย (Policy)  2) การบริหารอํานาจหนาที่ (Authority)  3) การบริหารคุณธรรม (Morality)   4) การ
บริหารท่ีเกี่ยวของกับสังคม (Society)  5) การวางแผน (Planning) 6) การจัดองคการ (Organizing) 7) การ
บริหารทรัพยากรมนุษย (Staffing)  8) การอํานวยการ (Directing)          9) การประสานงาน(Coordinating)  
10) การรายงาน (Reporting) และ 11) การงบประมาณ (Budgeting) เปนการนํา “กระบวนการบริหาร” หรือ 
“ปจจัยท่ีมีสวนสําคัญตอการบริหาร” ท่ีเรียกวา แพ็มส-โพสคอรบ (PAMS-POSDCoRB) แตละตัวมาเปน
แนวทางดําเนนิงาน  
         นอกจากนี้ การบริหาร ยังหมายถึง การดําเนินงาน หรือการปฏิบัติงานใด ๆ ของหนวยงานหรือบุคคลท่ี
เกี่ยวของกับ คน ส่ิงของ และหนวยงาน โดยครอบคลุมเร่ืองตาง ๆ เชน (1) การบริหารคน (Man) (2) การ
บริหารเงิน (Money) (3) การบริหารวัสดุอุปกรณ (Material) (4) การบริหารงานท่ัวไป (Management) (5) 
การบริหารการใหบริการประชาชน (Market) (6) การบริหารคุณธรรม (Morality) (7) การบริหารขอมูล
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    สรุปไดวา การบริหารจัดการมีแนวคิดมาจากธรรมชาติของบุคคลและสังคมซ่ึงจะตองอยูรวมกันเปน
กลุม โดยจะตองมีผูนํากลุมและมีแนวทางการดําเนินงานหรือวิธีการควบคุมดูแลกันภายในกลุมเพื่อใหเกิด
ความสุขและความสงบเรียบรอย  ซ่ึงอาจเรียกวา ประธานหรือผูบริหารจัดการโครงการ โดยมีจุดเนน
แตกตางกันไปบาง ท่ีครอบคลุมถึง การดําเนินงาน การปฏิบัติงาน แนวทาง (Guideline) วิธีการ (Method) 
หรือมรรควิธี (Means) หนวยงาน หรือ บุคลากรที่นํามาใชในการบริหารโครงการหรือปฏิบัติงาน ตาม
วัตถุประสงคท่ีกําหนดไว เพื่อนําไปสูจุดหมายปลายทาง (Goal) หรือการเปล่ียนแปลงในทิศทางท่ีดีข้ึน
กวาเดิม    

 
การประเมินโครงการ (CIPP Model) 
สตัฟเฟลบีมและชินิคฟลด (Stufflebleam & Shinkfield, 2007) ไดเสนอวิธีการประเมินท่ีรูจักกนัเปน

อยางดีในวงการการศึกษาท่ีเรียกวา รูปแบบการประเมินแบบ CIPP (CIPP Model) ซ่ึงอยูบนพื้นฐานของการ
ประเมินประเภท  Systematic Decision-Oriented Evaluation  (SD Models) เนนการใชวิธีเชิงระบบเพื่อการ
สารสนเทศท่ีเปนประโยชนตอผูเกี่ยวของสําหรับการตัดสินใจในเชิงบริหาร ระบบการประเมินแบบ CIPP 
เกิดข้ึนประมาณปลาย ป ค.ศ. 1960 ซ่ึงถูกนํามาใชในการพัฒนาโครงการของโรงเรียนในสหรัฐอเมริกา ซ่ึง
รูปแบบซิป (CIPP Model) เปนตัวยอของการประเมินโครงการ ตามตัวอักษร 4 ตวั คือ  C: context หรือ 
บริบท  I: Input หรือ ขอมูลปอนเขา  P: process หรือ กระบวนการ  และ P: product หรือ ผลผลิต  

 
4.1  หลักการของการประเมินตามรูปแบบ CIPP  
รูปแบบการประเมินแบบ CIPP  มีข้ึนเพื่อทําใหผูบริการรับรูขอมูลเพื่อใชในการประเมินและ

ปรับปรุงโครงการ และทําใหการใชทรัพยากร เวลา และเทคโนโลยี ตอบสนองตอความตองการ ไดรับ
ผลประโยชนดวยความเหมาะสมและเท่ียงธรรม ดวยรูปแบบของ CIPP เอ้ือตอตอการปรับปรุงโครงการและ
เปนหลักการท่ีเปนประชาธิปไตย ดังนั้นผูประเมินและผูรับบริการสามารถที่จะ  

1. มีความเขาใจและไดรับผลประโยชนอยางถูกตองและเหมาะสม  
2. มีความชัดเจนในความตองการในการบริการ หรือปรับปรุงโครงการ 
3. ไดรับขอมูลการใชโครงการที่ออกแบบ เพื่อสนองความตองการหรือจากการบริการอ่ืนๆ 
4. การประเมินชวยแนะแนวทางในการบรรลุเปาหมายของโครงการ 
5. การประเมินขอดี คุณคา ความสําคัญ และความตรงจุดของบริการตาง ๆ 
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 รูปแบบ CIPP ยังมีหลักสําคัญอีกประการหนึ่ง คือ การปรับปรุงแกไข การประเมินจะทําหนาท่ีใน
ระยะยาวเพื่อกระตุน คํ้าจุน และชวยเหลือในการปรับปรุงโครงการ ระบบจะทําหนาท่ีกระตุนใหใช
ทรัพยากรอยางคุมคา นอกจากนี้ระบบนี้ยังชวยใหผูประเมินเรียนรูบทเรียนตางๆ ท่ีไดจากความพยายามท่ี
ลมเหลวและท่ีประสบผลสําเร็จอีกดวย  นอกจากนี้รูปแบบ CIPP ยังเนนท่ีจะประเมินดวยความจริง โดยใช
หลักทฤษฎีท่ีถูกตองทางศีลธรรม พิจารณาตามความเปนจริง หรือส่ิงท่ีเปนอยูจริง ไมใชหรือเปนไปตาม
ความรูสึกสวนบุคคล เพื่อนําไปสูขอสรุปบนพ้ืนฐานของความเทาเทียม และสามารถโตแยงไดในกรณีตางๆ 
 องคประกอบหลักของการประเมินแบบ CIPP คือ “คุณคา” ซ่ึงถูกกําหนดจากกลุมคนหรือสังคม
นั้นๆ ระบบนี้จะทําใหผูประเมินและผูรับบริการสามารถบงช้ีและเขาใจคุณคาท่ีใชเปนรากฐานสําคัญของ
การประเมินในเร่ืองใดเรื่องหนึ่งได  ดังนั้นการประเมินท้ัง 4 ประเภท จะมีคุณคา เปนแกนกลาง ซ่ึงแสดง
ความสัมพันธระหวางการประเมินกับโครงการไดดังนี้  

1. การกําหนดเปาหมาย เปนตัวตั้งคําถามของการประเมินทางบริบท การประเมินทางบริบทก็
จะเปนตัวจัดหาขอมูลเพื่อพิสูจนและปรับปรุงเปาหมายท่ีกําหนด 

2. การปรับปรุงแผนดําเนินการ  เปนตัวตั้งคําถามของการประเมินขอมูลปอนเขา การประเมิน
ขอมูลปอนเขาก็จะเปนส่ิงท่ีใชตัดสินแผนดําเนินการและทิศทาง เพื่อแผนดําเนินการมีประสิทธิภาพมากข้ึน 

3. การปฏิบัติการตามโครงการ เปนตัวต้ังคําถามของการประเมินกระบวนการ การประเมิน
กระบวนการก็จะเปนส่ิงตัดสินกิจกรรมตาง ๆ และใหขอมูลปอนกลับเพื่อปรับปรุง   การปฏิบัติของบุคลากร 

4. ผลลัพธ / ผลผลิต จากการปฏิบัติ เชน การประสบความสําเร็จ เปนตัวกําหนดถึงการประเมิน
ผลลัพธ / ผลผลิต การประเมินทางผลลัพธ / ผลผลิต ก็จะเปนเครื่องตัดสินผลลัพธจากการปฏิบัติการเพื่อจะ
พัฒนาไปสูความกาวหนาตอไป 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
     ภาพประกอบ 10  องคประกอบหลักของการประเมินตามรูปแบบ CIPP(Stufflebleam & Shinkfield, 2007: 333) 
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4.2  องคประกอบของรูปแบบการประเมินแบบ  CIPP 
  
 ดังท่ีกลาวขางตนวา รูปแบบการประเมินผลแบบ CIPP ประกอบดวยการประเมิน 4 ประเภท คือ 
บริบท ขอมูลนําเขา กระบวนการ และผลผลิต/ผลลัพธ รายละเอียด (Stufflebleam & Others, 1977: 218-239; 
Stufflebleam & Shinkfield, 2007: 334 – 346) ดังนี้ 

1.  การประเมินบริบท  (Context evaluation: C) เปนการประเมินขอมูลพ้ืนฐานโดยเนนในดาน
ความสัมพันธท่ีเกี่ยวกับสภาพแวดลอม เพื่อหาเหตุผลท่ีใชในการกําหนดวัตถุประสงคและเปาหมายของ
โครงการฝกอบรม  รวมถึงการหาความจําเปนในการฝกอบรมเปนการประเมินกอนเร่ิมโครงการ  เพื่อ
กําหนดทิศทางและวัตถุประสงคของการฝกอบรม  ซ่ึงการประเมินบริบทมีจุดประสงค ดังนี้ 

1) เพื่อใหคํานิยามบริบทท่ีมีความเกี่ยวของ  
2) ระบุจํานวนกลุมเปาหมายท้ังหมด และประเมินความตองการของกลุมเปาหมาย 
3) จัดหาโอกาสท่ีจะตอบสนองความตองการ 
4) วิเคราะหปญหาท่ีเกิดจากความตองการ 
5) ตรวจสอบเปาหมายโครงการวาสามารถตอบสนองความตองการจากการประเมินได

หรือไม 
วิธีการประเมินบริบท ใชในการวิเคราะหระบบ การสํารวจ การตรวจสอบเอกสาร การ

วิเคราะหขอมูลข้ันท่ีสอง การพิจารณา การตรวจสอบสัมภาษณ การทดสอบวินิจฉัย และการใชเทคนิคเดล
ไฟล (Delphi technique) ซ่ึงการประเมินบริบทจะใชในการตัดสินใจเกี่ยวกับภาวะแวดลอมของโครงการ 
ไดแก  

1)   เปาหมายเกี่ยวกับความตองการรวมกันและการใชโอกาส 
2)   การลําดับความสําคัญกอนหลังของการจัดสรรเวลาและทรัพยากร 
3)   จุดประสงคท่ีเกี่ยวของกับการแกไขปญหาเพื่อการเปล่ียนแปลง 
4)   การกําหนดมาตรฐานในการตัดสินผลลัพธ 

2.  การประเมินขอมูลปอนเขา (Input evaluation: I)  เปนการตรวจสอบความพรอม  ความ
เหมาะสม และความพอเพียงของปจจัยตาง ๆ เพื่อวิเคราะหทางเลือกท่ีเหมาะสมที่สุดกับทรัพยากรที่มีอยู 
และเปนทางเลือกท่ีมีโอกาสทําใหบรรลุวัตถุประสงคของโครงการไดมากท่ีสุด  ขอมูลท่ีไดนําไป
ประกอบการตัดสินใจวาจะใชทรัพยากรใหตรงกับเปาหมายของโครงการฝกอบรมไดดีท่ีสุดอยางไร  ซ่ึงการ
ประเมินขอมูลปอนเขามีจุดประสงค เพื่อกําหนดและประเมินศักยภาพของระบบ แผนการของโครงการ การ
วางรูปแบบข้ันตอนกระบวนการ เพื่อดําเนินการใหเปนไปตาม       กลยุทธ งบประมาณ และตารางเวลาท่ี
กําหนดไว  สําหรับวิธีการประเมินขอมูลปอนเขา คือ การจัดทํารายการ และวิเคราะหทรัพยากรบุคคล และ 
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ส่ิงของ  แผนการแกไขปญหา และการจัดรูปแบบกระบวนการ ตามหลักความสัมพันธ การปฏิบัติใชจริง ทุน 
และเศรษฐศาสตร  ซ่ึงการประเมินขอมูลปอนเขาจะนํามาใชเพ่ือเลือกแหลงสนับสนุน กลยุทธการแกไข
ปญหา และการจัดรูปแบบกระบวนการ กลาวคือ เพื่อจัดโครงสรางการเปล่ียนแปลงของการดําเนินการ 
จัดสรรงบประมาณ และเวลาของการทํากิจกรรมในโครงการ และเปนพื้นฐานใหกับการตัดสินเร่ืองการ
บรรลุเปาหมาย 

3.   การประเมินกระบวนการ  (Process evaluation: P) เปนการประเมิน  เพื่อตรวจสอบวา 
โครงการไดดําเนินไปตามกระบวนการท่ีกําหนดไวไดตามวัตถุประสงคหรือไม  หาขอบกพรองของการ
ดําเนินโครงการ ท่ีจะใชเปนขอมูลในการพัฒนา แกไข ปรับปรุง ใหการดําเนินการในชวงตอไปมี
ประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน  เปนประโยชนอยางมากตอการคนหาจุดเดนหรือจุดแข็ง (Strengths) และจุดดอย 
(Weakness) ของนโยบาย/แผนงาน/โครงการ ซ่ึงมักจะไมสามารถศึกษาไดภายหลังจากการส้ินสุดโครงการ
แลว  มีบทบาทในการปรับปรุงการดําเนินงานโครงการฝกอบรมโดยตรง  เปนการใหขอมูลยอนกลับ  
(Feedback) ไปยังผูดําเนินการฝกอบรม  และหากพบวามีปญหาอุปสรรคจะไดปรับปรุงแกไขได ซ่ึงการ
ประเมินกระบวนการมีจุดประสงค ดังนี้ 

1)   เพื่อระบุและทํานายขอผิดพลาดในการจัดรูปแบบกระบวนการ และการบรรลุเปาหมาย 
2)   จัดหาขอมูลเพื่อการตัดสินใจลวงหนากอนการปฏิบัติการ 
3)   เก็บบันทึกและตัดสินกิจกรรมและข้ันตอนการดําเนินการตางๆ 
โดยมีวิธีการประเมินกระบวนการ มีดังนี้ 
1) ควบคุมอุปสรรคสําคัญท่ีอาจเกิดข้ึนในการปฏิบัติและเฝาระวังอุปสรรคท่ีไมไดคาดไว 
2) รับรูขอมูลเฉพาะเพ่ือการตัดสินใจของโครงการ 
3) อธิบายข้ันตอนกระบวนการที่เกิดข้ึนจริง 
4) ดําเนินการเร่ืองการปฏิสัมพันธและการสังเกตการณการปฏิบัติการของเจาหนาท่ี

โครงการและบุคคลท่ีมีสวนเกี่ยวของ 
ซ่ึงการประเมินกระบวนการจะชวยทําใหบรรลุเปาหมายและเกิดการเปล่ียนแปลงการ

จัดรูปแบบและกระบวนการของโครงการ โดยสงผลตอการควบคุมและเก็บบันทึกขอมูลของขั้นตอนการ
ดําเนินการจริง และนํามาใชตีความเปนผลสรุปตอไป 

4.  การประเมินผลผลิต  (Product evaluation: P)  เปนการประเมินเพื่อเปรียบเทียบผลผลิตท่ี
เกิดข้ึนกับวัตถุประสงคของโครงการ หรือมาตรฐานท่ีกําหนดไว รวมท้ังพิจารณาในประเด็นของการยุบ เลิก 
ขยาย หรือปรับเปล่ียนโครงการ  แตการประเมินผลแบบนี้มิไดใหความสนใจตอเร่ืองผลกระทบ (Impact) 
และผลลัพธ  (Outcomes) ของนโยบาย / แผน / โครงการเทาท่ีควร การประเมินลักษณะนี้ เปนการ
ประเมินผลที่เกิดข้ึนโดยเทียบกับวัตถุประสงคหรือเปาหมายท่ีกําหนด  เปนการวัดและแปลความหมาย
เกี่ยวกับการบรรลุถึงวัตถุประสงค  ดังนั้นการประเมินผลผลิตจึงมีจุดประสงค เพื่อรวบรวมคําอธิบายและคํา
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  ตัวอยางการจําแนกประเภทตัวช้ีวัดวัดตามรูปแบบการประเมินแบบ CIPP ซ่ึงพิจารณาจาก
ลักษณะของส่ิงท่ีไดรับการประเมิน เชน 
  ตัวชี้วัดบริบท (Context)  พิจารณาไดจากส่ิงตางๆ ดังนี้ 

1) สภาวะแวดลอมของ กอนมีโครงการพบวาเปนปญหา 
2) ความจําเปน หรือความตองการขณะน้ัน และอนาคต 
3) ความเขาใจรวมกันของทุกฝายท่ีเกี่ยวของกับโครงการ 

  ตัวชี้วัดขอมูลนําเขา (Input)  พิจารณาไดจากส่ิงตางๆ ดังนี้ 
1) ความชัดเจนของวัตถุประสงคโครงการ 
2) ความพรอมของทรัพยากร เชน งบประมาณ คน วัสดุอุปกรณ เวลา กฎระเบียบ 
3) ความเหมาะสมของข้ันตอนระหวางปญหา สาเหตุของปญหา และกิจกรรม 

  ตัวชี้วัดกระบวนการ (Process) พิจารณาไดจากส่ิงตางๆ ดังนี้ 
1) การตรวจสอบกิจกรรม เวลา และทรัพยากรของโครงการ 
2) ความยอมรับของประชาชนและหนวยงานท่ีเกี่ยวของกับโครงการในพื้นท่ี 
3) การมีสวนรวมของประชาชน และหนวยงานท่ีเกี่ยวของกับโครงการ 
4) ภาวะผูนําในโครงการ 

  ตัวชี้วัดผลผลิต (Product)  พิจารณาไดจากส่ิงตาง ๆ ดังนี้ 
1) อัตราการมีงานทําของประชาชนท่ียากจน 
2) รายไดของประชาชนท่ีเขารวมโครงการ 
3) ความพึงพอใจของประชาชนท่ีเขารวมโครงการ 

  ตัวชี้วัดผลลัพธ (Outcomes) พิจารณาไดจากส่ิงตาง ๆ ดังนี้ 
1) คุณภาพชีวิตของตนเอง และครอบครัวตามเกณฑมาตรฐาน 
2) การไมอพยพยายถ่ิน 
3) การมีสวนรวมในการพัฒนาชุมชน 

  ตัวชี้วัดผลกระทบ (Impact)  พิจารณาไดจากส่ิงตาง ๆ ดังนี้ 
1) ผลกระทบทางบวก / เปนผลที่คาดหวังจากการมีโครงการ 
2) ผลกระทบทางลบ / เปนผลที่ไมคาดหวังจากโครงการ 
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 ดวยรูปแบบการประเมินแบบ CIPP (CIPP Model)  เนนการประเมินเชิงระบบเพ่ือใหไดขอ
สารสนเทศที่เปนประโยชนตอการตัดสินใจ ซ่ึงสามารถสรุปและแบงประเภทของการตัดสินใจออกเปน 4 
ประเภท ดังภาพประกอบ 11 (Stuffle bleam & Others, 1971: 62) 

 
สารสนเทศ 
สูง ตัดสินใจเพ่ือเปล่ียนแปลงแกไขเพยีงบางส่ิง 

(Homeostasis) แตยังรักษาสภาพเดิมๆไวได 
เพียงแตเปล่ียนเพ่ือยกระดับคุณภาพ 

ตัดสินใจเพ่ือนําไปสูการเปล่ียนแปลงอยาง
ส้ินเชิง (Metamorphism) ตองไดรับขอมูล
มากพอท่ีจะม่ันใจเปล่ียนโครงสรางท้ัง
ระบบ แตเกิดข้ึนคอนขางยาก 

 
 
 
 ตัดสินใจเพ่ือปรับปรุงและพฒันา 

(Incremetalism) มุงหวังใหเกิดการพัฒนาแต
มีขอมูลนอย  อาจอาศัยขอมูลจากผูเช่ียวชาญ
เพิ่มเติมประกอบการตัดสินใจ 

ตัดสินใจเพ่ือดผูลและโอกาสของการ
เปล่ียนแปลง (Neomobilism) โดยอาศัย
แนวคิดใหมมาทดลองใชกอใหเกิดการ
เปล่ียนแปลงคอนขางสูง  

ต่ํา 

นอย                             ระดับการเปล่ียนแปลง                                      มาก  
 ภาพประกอบ 11   สารสนเทศเพ่ือการตัดสินใจ ตามการประเมินแบบ CIPP 
 
5. แนวคิด 3 Self ตอพฤติกรรมสุขภาพ และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 แนวคิด 3 Self  เปนแนวคิดท่ีทางสถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร (2551)  เสนอแนะข้ึน  สําหรับใช
ในการดําเนินงานในโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพครั้งนี้โดยเฉพาะ  โดยเนนใหประชาชน
ผูรับบริการปรับเปล่ียนพฤติกรมสุขภาพเกิดพฤติกรรมใหม  3 ดานหรือ 3  Self  ซ่ึงจะกอใหเกิดพฤติกรรม
สุขภาพท่ีดีและยั่งยืน  ซึ่งมาจาก  3  แนวคิดยอยๆดังนี้ 

5.1 การรับรูความสามารถของตนเองในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ (Self-efficacy) 
แนวคิดการรับรูความสามารถของตนเอง (สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต, 2549: 47-60) 
การรับรูความสามารถของตนเอง เปนหนึ่งในแนวคิด 3 ประการของทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม

ปญญาของแบนดูรา ซ่ึงประกอบดวย แนวคิดของการเรียนรูโดยการสังเกต (Observational learning) แนวคิด
ของการควบคุมตน (Self-control) และแนวคิดของการรับรูความสามารถของตนเอง ในระยะแรกแบนดูรา
เสนอแนวคิดของความคาดหวังความสามารถของตนเอง (Efficacy expectation) โดยใหความหมายวา เปน
ความคาดหวังท่ีเกี่ยวของกับความสามารถของตน ในลักษณะท่ีเฉพาะเจาะจง และความคาดหวังนี้เปนตัว
กําหนดการแสดงออกของพฤติกรรม  แตตอมา แบนดูราไดใชคําวา การรับรูความสามารถของตนเอง 
(Percieved self-efficacy) โดยใหคําจํากัดความวา เปนการท่ีบุคคลตัดสินเกี่ยวกับความสามารถของตนเอง ท่ี
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แบนดูรามีความเช่ือวา การรับรูความสามารถของตนเองนั้น มีผลตอการกระทําของบุคคล บุคคล 2 
คนอาจมีความสามารถไมตางกัน แตอาจแสดงออกในคุณภาพท่ีแตกตางกันได ถาพบวาคน 2 คนนี้ มีการ
รับรูความสามารถของตนเองแตกตางกัน ในคนคนเดียวก็เชนกัน ถารับรูความสามารถของตนเองในแตละ
สภาพการณแตกตางกัน  ก็อาจจะแสดงพฤติกรรมออกมาไดแตกตางกันเชนกัน  แบนดูราเห็นวา
ความสามารถของคนเราน้ันไมตายตัว หากแตยืดหยุนตามสภาพการณ ดังนั้นประสิทธิภาพของการ
แสดงออก จึงข้ึนกับการรับรูความสามารถของตนเองในสภาวการณนั้นๆ นั่นเอง นั่นคือถาเรามีการรับรูวา
เรามีความสามารถ เราก็จะแสดงออกถึงความสามารถนั้น คนท่ีรับรูวาตนเองมีความสามารถจะมีความ
อดทน อุตสาหะ ไมทอถอย และจะประสบความสําเร็จในท่ีสุด 

เกี่ยวกับความแตกตางระหวางการรับรูความสามารถของตนเองกับความคาดหวังผลท่ีจะเกิดข้ึน 
(Outcome expectation) เพ่ือใหเขาใจและชัดเจนมากข้ึน แบนดูราไดเสนอภาพความแตกตางระหวางการ
รับรูความสามารถของตนเองกับความคาดหวังผลท่ีจะเกิดข้ึน ดังภาพประกอบ 12 

 
บุคคล      พฤติกรรม   ผลท่ีเกิดข้ึน 
 
 
 
      
 
 

 
ภาพประกอบ 12 ความแตกตางระหวางการรับรูความสามารถของตนเองกับความคาดหวังผลท่ีจะเกิดข้ึน 
 
 ตามภาพประกอบ พบวา การรับรูความสามารถของตนเอง เปนการตัดสินความสามารถของตนเอง
วาจะสามารถทํางานไดในระดับใด ในขณะท่ีความคาดหวังเกี่ยวกับผลท่ีจะเกิดข้ึนนั้น เปนการตัดสินวาผล
กรรมใดจะเกิดข้ึนจากการกระทําพฤติกรรมดังกลาว เชน นักกีฬามีความเช่ือวา เขากระโดดไดสูงถึง 6 ฟุต 
ความเช่ือดังกลาวเปนการตัดสินความสามารถของตนเอง การไดรับการยอมรับจากสังคม การไดรับรางวัล 
การพึงพอใจในตนเองท่ีกระโดดไดสูงถึง 6 ฟุต เปนความคาดหวังผลที่จะเกิดข้ึน แตจะตองระวังความเขาใจ
ผิดเกี่ยวกับความหมายของคําวาผลที่ เกิดข้ึน ผลที่เกิดข้ึนในที่นี้จะหมายถึงผลกรรมของการกระทํา
พฤติกรรมเทานั้น มิไดหมายถึงผลที่แสดงถึงการกระทําพฤติกรรม เพราะวาผลท่ีแสดงถึงการกระทํา

การรับรูความสามารถ
ของตนเอง 

ความคาดหวังผล 
ท่ีจะเกิดข้ึน 
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 การรับรูความสามารถของตนเอง และความคาดหวังผลที่จะเกิดข้ึนนั้นมีความสัมพันธกันมาก โดย
ท่ีความสัมพันธระหวางตัวแปรท้ัง 2 นี้ มีผลตอการตัดสินใจท่ีจะทําพฤติกรรมของบุคคลนั้นๆ ดัง
ภาพประกอบ 13 

ความคาดหวังเกี่ยวกับผลที่จะเกิดข้ึน 
 
สูง    ต่ํา      

มีแนวโนมท่ีจะทําแนนอน มีแนวโนมท่ีจะไมทํา การรับรู
ความสามารถ
ของตนเอง 

สูง 
 
ต่ํา มีแนวโนมท่ีจะไมทํา มีแนวโนมท่ีจะไมทําแนนอน 

 
ภาพประกอบ 13  ความสัมพันธระหวางการรับรูความสามารถของตนเอง และความคาดหวังผลท่ีจะเกิดข้ึน 
 

แบนดูราไดเสนอแนะแหลงของการสรางใหเกิดการรับรูความสามารถของตนเอง 4 วิธี ดังตอไปนี้ 
(Evans, 1989 อางใน สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต, 2549: 59-60) 

 
1. ประสบการณท่ีประสบความสําเร็จ (Mastery experiences) ซ่ึงแบนดูราเชื่อวาเปนวิธีการที่มี

ประสิทธิภาพมากท่ีสุดในการพัฒนาการรับรูความสามารถของตนเอง เนื่องจากวาเปนประสบการณโดยตรง 
ความสําเร็จทําใหเพิ่มความสามารถของตนเอง บุคคลจะเช่ือวาเขาสามารถท่ีจะทําได ดังนั้นในการท่ีจะ
พัฒนาการรับรูความสามารถของตนเองน้ัน จําเปนท่ีจะตองฝกใหเขามีทักษะเพียงพอท่ีจะประสบ
ความสําเร็จไดพรอมๆ กับการทําใหเขารับรูวา เขามีความสามารถจะกระทําเชนนั้น จะทําใหเขาใชทักษะท่ี
ไดรับการฝกไดอยางมีประสิทธิภาพมากท่ีสุด บุคคลท่ีรับรูวาตนเองมีความสามารถนั้น จะไมยอมแพอะไร
งายๆ แตจะพยายามทํางานตางๆ เพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายท่ีตองการ 

2. การใชตัวแบบ (Modeling) การท่ีไดสังเกตตัวแบบแสดงพฤติกรรมท่ีมีความซับซอน และไดรับ
ผลกรรมท่ีพึงพอใจ ก็จะทําใหผูท่ีสังเกตฝกความรูสึกวา เขาก็จะสามารถท่ีจะประสบความสําเร็จไดถาเขา
พยายามจริงและไมยอทอ ลักษณะของการใชตัวแบบท่ีสงผลตอความรูสึกวาเขามีความสามารถท่ีจะทําได
นั้น ไดแก การแกปญหาของบุคคลท่ีมีความกลัวตอส่ิงตางๆ โดยท่ีใหดูตัวแบบที่มีลักษณะคลายกับตนเอง ก็
สามารถทําใหลดความกลัวตางๆ เหลานั้นได  
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 การใชตัวแบบ เปนเทคนิคท่ีพัฒนามาจากแนวคิดทฤษฎีการเรียนรูทางปญญาสังคมของแบนดูรา ท่ี
มีความเชื่อวาการเปล่ียนแปลงของพฤติกรรมของคนเรานั้นไมไดเปนผลมาจากการท่ีคนเรามีปฏิสัมพันธกับ
สภาพแวดลอมท่ีเขาอยูเทานั้น หากแตยังข้ึนอยูกับปจจัยสวนบุคคลท่ีประกอบดวยความคิดและความรูสึกอีก
ดวย ซ่ึงปจจัยท้ัง 3 นี้ (พฤติกรรม สภาพแวดลอม สวนบุคคล) จะมีลักษณะของการกําหนดซ่ึงกันและกันอยู 
ถาปจจัยใดเปล่ียนแปลงไป อีกสองปจจัยท่ีเหลือก็จะเปล่ียนแปลงตามไปดวย ซ่ึงแนวทางในการใชตัวแบบนี้
จะพิจารณาในการจัดสภาพแวดลอม เพื่อใหบุคคลเกิดความคาดหวังถึงผลท่ีจะเกิดข้ึนบางอยาง ซ่ึงความ
คาดหวังถึงผลท่ีจะเกิดข้ึนนี่เอง จะสงผลทําใหบุคคลตัดสินใจท่ีจะแสดงพฤติกรรมหรือไมแสดงพฤติกรรม 
ลักษณะของกระบวนการใชตัวแบบแสดงดังภาพประกอบ 14 
 

 A     B1   B          C 
 

ภาพประกอบ 14  แสดงถึงลักษณะของกระบวนการใชตัวแบบ  
  โดยท่ี A   -  การเสนอตัวแบบ 
   B1  -  ความคิดหรือความรูสึกของผูสังเกตตัวแบบ 
   B   -  พฤติกรรมท่ีแสดงออก 
   C   -  ผลกรรม 
 
 จากภาพประกอบ 14 จะเห็นไดวาในกระบวนการเสนอตัวแบบนั้นจะตองมีการเสนอแบบ (A) ท่ีทํา
ใหผูสังเกตเกิดความสนใจและคิดอยากจะทําตาม (B1) เม่ือบุคคลแสดงพฤติกรรม (B) ตามตัวแบบแลว ส่ิงท่ี
ตามมาคือผลกรรม (C) ท่ีเกิดขึ้นตอพฤติกรรมนั้น ถาพฤติกรรมท่ีทําตามตัวแบบไดรับการเสริมแรงทางบวก 
พฤติกรรมนั้นจะเกิดบอยคร้ังข้ึน แตถาพฤติกรรมท่ีทําตามตัวแบบแลวไดรับการลงโทษ พฤติกรรมนั้นก็จะ
ไมเกิดข้ึนอีก 

 แบนดูราไดกลาววา ตัวแบบมีผลตอพฤติกรรมของบุคคล 3 ดานดวยกัน คือ 
 1) ชวยใหบุคคลเรียนรูพฤติกรรมใหมๆ หรือทักษะใหมๆ ซ่ึงจากผลของตัวแบบในลักษณะน้ี
เองทําใหเราสามารถนําเอาวิธีการเสนอตัวแบบไปสรางพฤติกรรมใหมๆ ใหกับบุคคลท่ียังไมเคยกระทํา
พฤติกรรมดังกลาวนั้น เพื่อจะไดเปนประโยชนตอเขาท้ังในปจจุบันและอนาคต 
 2) มีผลทําใหเกิดการระงับ (Inhibition) หรือยุติการระงับ (Disinhibition) การแสดงพฤติกรรม
ของผูท่ีสังเกตตัวแบบได ท้ังนี้ยอมข้ึนอยูกับวาเม่ือตัวแบบแสดงพฤติกรรมแลวไดรับผลกรรมเชนใด ถาตัว
แบบแสดงพฤติกรรมแลวไดรับผลกรรมที่เปนส่ิงท่ีไมพึงพอใจ แนวโนมที่ผูสังเกตตัวแบบจะไมแสดง
พฤติกรรมตามตัวแบบนั้นจะมีสูงมาก เทากับวาตัวแบบทําหนาท่ีระงับการเกิดพฤติกรรมดังกลาว แตถา
พฤติกรรมใดท่ีผูสังเกตตัวแบบเคยถูกระงับมากอน แลวมาเห็นตัวแบบแสดงพฤติกรรมดังกลาวแลวไมไดรับ
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 3) ชวยใหพฤติกรรมท่ีเคยไดรับการเรียนรูมาแลวไดมีโอกาสแสดงออก หรือถาเคยแสดงออก
แลวแตไมคอยไดแสดงออก ใหแสดงออกเพิ่มมากข้ึน ดังนั้นผลของตัวแบบในลักษณะเชนนี้ก็จะทําหนาท่ี
เปนสัญญาณกระตุนใหบุคคลแสดงพฤติกรรมนั้นออกมา  

3. การใชคําพูดชักจูง (Verbal persuasion) เปนการบอกวาบุคคลนั้นมีความสามารถท่ีจะประสบ
ความสําเร็จได วิธีการดังกลาวนั้นคอนขางใชงายและใชกันท่ัวไป ซ่ึง   แบนดูรา ไดกลาววา การใชคําพูดชัก
จูงนั้นไมคอยจะไดผลนักในการท่ีจะทําใหคนเราสามารถพัฒนาการรับรูความสามารถของตนเอง ซ่ึงถาจะ
ใหไดผลควรจะใชรวมกับการทําใหบุคคลมีประสบการณของความสําเร็จ ซ่ึงอาจจะตองคอยๆ สราง
ความสามารถใหกับบุคคลอยางคอยเปนคอยไป และใหเกิดความสําเร็จตามลําดับข้ันตอน พรอมท้ังการใช
คําพูดชักจูงรวมกัน ก็ยอมท่ีจะไดผลดีในการพัฒนาการรับรูความสามารถของตน 

4. การกระตุนทางอารมณ (Emotional arousal) การกระตุนทางอารมณมีผลตอการรับรู
ความสามารถของตน บุคคลที่ถูกกระตุนอารมณทางลบ เชน การอยูในสภาพท่ีถูกขมขู จะทําใหเกิดความ
วิตกกังวลและความเครียด นอกจากนี้อาจทําใหเกิดความกลัว และจะนําไปสูการรับรูความสามารถของ
ตนเองตํ่าลง ถาอารมณลักษณะดังกลาวเกิดมากข้ึนก็จะทําใหบุคคลไมสามารถท่ีจะแสดงออกไดดี อันจะ
นําไปสูประสบการณของความลมเหลว ซ่ึงจะทําใหการรับรูเกี่ยวกับความสามารถของตนตํ่าลงไปอีก แตถา
บุคคลสามารถลดหรือระงับการถูกกระตุนทางอารมณได จะทําใหการรับรูความสามารถของตนดีข้ึน  อันจะ
ทําใหการแสดงออกถึงความสามารถดีข้ึนดวย 

 
งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการประยุกตใชแนวคิดการรับรูความสามารถของตนเอง 

 จากการประมวลงานวิจัยพบวามีงานวิจัยหลายเร่ืองท่ีนําแนวคิดการรับรูความสามารถของตนเองไป
พัฒนาเปนรูปแบบกิจกรรมเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ โดยผูวิจัยขอนําเสนอแยกตามแหลงของการ
สรางการรับรูความสามารถของตนเอง 4 วิธี ตามแนวคิดของแบนดูรา ดังตอไปนี้ 

ประสบการณท่ีประสบความสําเร็จ 
งานวิจัยในประเทศไทยพบวามีท้ังงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเกี่ยวกับโรค

อวนซ่ึงเปนปจจัยเส่ียงท่ีสําคัญของโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 และงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมเพ่ือปองกัน
โรคเบาหวานชนิดท่ี 2 สําหรับงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเกี่ยวกับโรคอวน เชน งาน
ของ กุลนิตย ศักดิ์สุภา (2547) ซ่ึงทําการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาท่ีมีผลตอภาวะโภชนาการ
เกินของนักเรียนโรงเรียนอนุบาลลพบุรี กลุมตัวอยางคือนักเรียนช้ันประถมศึกษาปท่ี 3-4 ท่ีมีภาวะ
โภชนาการเกิน โรงเรียนอนุบาลลพบุรี จังหวัดลพบุรี จํานวน 83 คน รูปแบบการวิจัยเปนแบบกึ่งทดลอง 
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สําหรับงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมเพ่ือปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 เชน งานของธิดารัตน โชติกอ
นุชิต (Thidarat chotik-Anuchid, 2005) ซ่ึงทําการประเมินสิทธิผลของโปรแกรมการใหคําปรึกษาทางดาน
พฤติกรรมเปนรายบุคคลเพื่อปรับเปล่ียนรูปแบบการดําเนินชีวิตในเด็กวัยรุนท่ีอวนและมีความคงทนตอ
กลูโคสผิดปกติ กลุมตัวอยางเปนผูปวยเด็กอายุระหวาง 12-16 ป ท่ีมีการทดสอบน้ําตาลหลังอาหารผิดปกติ
หรือภาวะไขมันในเลือดสูง 33 คน ณ แผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลรามาธิบดี รูปแบบการศึกษาเปนแบบกึ่ง
ทดลอง แบงเปนกลุมควบคุม 18 คน และกลุมทดลอง 15 คน วัดผลกอนการทดลอง, 6 เดือน และ 12 เดือน 
รูปแบบของโปรแกรมสุขศึกษาท่ีกลุมทดลองไดรับเพ่ือสรางประสบการณท่ีประสบความสําเร็จ 
ประกอบดวย 1) การใหความรูเร่ืองโรคอวน เบาหวานชนิดท่ี 2 การควบคุมน้ําหนัก โภชนาการและการออก
กําลังกาย 2) ฝกการออกกําลังกายแบบแอโรบิค และ 3) ฝกทักษะท่ีจําเปนตอการควบคุมน้ําหนัก เชน การ
รูจักช่ังน้ําหนักวัดสวนสูงแลวเปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐาน เพื่อฝกประเมินภาวะโภชนาการอยางงาย 4) 
การใหนักเรียนตั้งเปาหมายในการควบคุมน้ําหนักดวยตนเอง 5) การใชผลของการลดน้ําหนักท่ีผานมาเปน
ขอมูลยอนกลับและนําเสนอสิ่งใหมๆ ท่ีทาทายใหเด็กลองปฏิบัติ ผลการศึกษาพบวา การรับรูความสามารถ
ของตนเองในกลุมทดลองและกลุมควบคุมไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท้ังกอนและหลังการ
ทดลอง 6 เดือนและ 12 เดือน ซ่ึงผูวิจัยไดกลาวสรุปไววา วิธีการนี้อาจทําใหเครียดเน่ืองจากมีการบานมาก
เกินไป อาจไมเหมาะสมกับเด็ก จึงไมไดเพิ่มการรับรูความสามารถของตนเองในกลุมทดลองตามสมมติฐาน
ท่ีตั้งไว และไดใหขอเสนอแนะวาในโปรแกรมตอไปควรจะเพ่ิมความสนุกสนานใหมากข้ึน 

ในตางประเทศมีงานวิจัยหลายเร่ืองท่ีนําแนวคิดการรับรูความสามารถของตนเองไปสรางรูปแบบ
กิจกรรมในโปรแกรมการปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ในเด็กและวัยรุน เชน ฮอลคอมและคณะ (Holcomb 
et al, 1998: 282-8) ศึกษาผลของโปรแกรมการปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ในเด็กชนพ้ืนเมือง Webb 
County ในรัฐเทกซัส สหรัฐอเมริกา กลุมตัวอยางเปนนักเรียนเกรด 5 ใน 14 โรงเรียน (อายุ 10-12 ป) จํานวน 

 



50 
 

แซควิกและคณะ (Saksvig et al, 2005: 2392–8) ไดศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมนํารองเกี่ยวกับ
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังในนักเรียนเกรด 3,4,5 ซ่ึงเปนชน
พื้นเมืองชาว Ojibway-Cree ประเทศแคนาดา จํานวน 122 คน รูปแบบการศึกษาเปนแบบ pretest/post-test, 
single-sample design มีการติดตามผล 1 ป (1998-1999) รูปแบบของโปรแกรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังท่ีกลุมทดลองไดรับเพื่อสรางประสบการณท่ีประสบ
ความสําเร็จ ประกอบดวย 1) ความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวาน รวมทั้งความรูและทักษะที่เกี่ยวกับการบริโภค
อาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลัง 45 นาทีตอสัปดาห เปนเวลา 16 สัปดาห และ 2) กิจกรรม “Diabetes 
Kids” ใหนักเรียนออกอากาศเร่ืองเกี่ยวกับเบาหวานทางวิทยุ 3 คร้ังตอสัปดาห ผลการศึกษาพบวา ความรู
เกี่ยวกับการบริโภคอาหาร และการรับรูความสามารถของตนเองดานการบริโภคอาหาร รวมท้ังพฤติกรรม
การบริโภคอาหารหลังการทดลอง ดีข้ึนกวาชวงกอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

เกรยและคณะ (Grey et al, 2004: 10-5) ไดทําการศึกษานํารองเพื่อทดสอบประสิทธิผลของ
โปรแกรมการปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ในวัยรุนท่ีมีความเส่ียง กลุมตัวอยางเปนนักเรียนอายุ 10-14 ป 
จํานวน 41 คน โดยเปนชาวอัฟริกัน-อเมริกัน ชาวฮิสพานิค และชาว   คอเคเชียน ใน Connecticut middle 
school 2 แหง รูปแบบการศึกษาเปนการวิจัยเชิงทดลอง โดยมีกลุมทดลอง 22 คน กลุมควบคุม 19 คน 
ระยะเวลา 12 เดือน รูปแบบของโปรแกรมการปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีกลุมทดลองไดรับเพื่อสราง
ประสบการณท่ีประสบความสําเร็จ ประกอบดวย 1) การใหความรูและทักษะดานโภชนาการสําหรับ
นักเรียน สัปดาหละ 45 นาที โดยมีท้ังรูปแบบท่ีเรียนในช้ันเรียน ฝกทําอาหารอยางงาย และพาไปศึกษาดูงาน
ท่ีซุปเปอรมารเก็ต และ 2) กิจกรรมทางกายหลังเลิกเรียนวันละ 45 นาที สัปดาหละ 2 วัน เปนเวลา 16 
สัปดาห ผลการศึกษาพบวา ทักษะการเลือกซ้ืออาหารและความรูดานโภชนาการของกลุมทดลองดีข้ึน แตไม
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การใชตัวแบบ 
งานวิจัยในประเทศไทยพบวามีท้ังงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเกี่ยวกับโรค

อวนซ่ึงเปนปจจัยเส่ียงท่ีสําคัญของโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 และงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมเพ่ือปองกัน
โรคเบาหวานชนิดท่ี 2 สําหรับงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเกี่ยวกับโรคอวน เชน งาน
ของ กุลนิตย ศักดิ์สุภา (2547) ซ่ึงทําการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาท่ีมีผลตอภาวะโภชนาการ
เกินของนักเรียนโรงเรียนอนุบาลลพบุรี กลุมตัวอยางคือนักเรียนช้ันประถมศึกษาปท่ี 3-4 ท่ีมีภาวะ
โภชนาการเกิน โรงเรียนอนุบาลลพบุรี จังหวัดลพบุรี จํานวน 83 คน รูปแบบการวิจัยเปนแบบกึ่งทดลอง 
โดยแบงเปนกลุมทดลอง 33 คน กลุมเปรียบเทียบ 50 คน รูปแบบของโปรแกรมสุขศึกษาที่กลุมทดลอง
ไดรับจากการใชตัวแบบ คือ       1) การใชตัวแบบจากนักเรียนในกลุมทดลองท่ีสามารถปฏิบัติตัวไดดีจน
น้ําหนักลดเพื่อมาเลาถึงการปฏิบัติตัวที่ถูกตองใหเพื่อนฟง 2) การสาธิตการออกกําลังกายโดยการเตนแอ
โรบิคประกอบเพลง แลวใหนักเรียนทําตาม โดยผูสาธิตแกไขขอบกพรองใหถูกตอง โดยเคร่ืองมือท่ีใชคือ 
ภาพโปสเตอรการออกกําลังกาย และผูสาธิต ผลการศึกษาพบวา หลังการทดลองกลุมทดลองมีคะแนนเฉล่ีย
การรับรูความสามารถของตนเอง และพฤติกรรมการควบคุมภาวะโภชนาการเกินสูงกวากลุมเปรียบเทียบ 
และภาวะโภชนาการเกินลดลงมากกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 ในตางประเทศ แซควิกและคณะ (Saksvig et al, 2005: 2392–8) ไดศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม
นํารองเก่ียวกับการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังในนักเรียนเกรด 
3,4,5 ซ่ึงเปนชนพื้นเมืองชาว Ojibway-Cree ประเทศแคนาดา จํานวน 122 คน รูปแบบการศึกษาเปนแบบ 
pretest/post-test, single-sample design มีการติดตามผล 1 ป (1998-1999) รูปแบบของโปรแกรมการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังท่ีกลุมทดลองไดรับโดยการใชตัว
แบบ คือ การเปดโอกาสใหนักเรียนเปนแบบอยางซ่ึงกันและกัน เชน กิจกรรม “video cooking club” ให
นักเรียนสาธิตวิธีการเตรียมอาหารวางเพ่ือสุขภาพ ผลการศึกษาพบวา การรับรูความสามารถของตนเองดาน
การบริโภคอาหาร รวมท้ังพฤติกรรมการบริโภคอาหารหลังการทดลอง ดีข้ึนกวาชวงกอนการทดลองอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ 

การใชคําพูดชักจูง 
งานวิจัยในประเทศไทยพบวามีท้ังงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเกี่ยวกับโรค

อวนซ่ึงเปนปจจัยเส่ียงท่ีสําคัญของโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 และงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมเพ่ือปองกัน
โรคเบาหวานชนิดท่ี 2 สําหรับงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเกี่ยวกับโรคอวน เชน งาน
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สําหรับงานวิจัยท่ีพัฒนาโปรแกรมเพ่ือปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 เชน งานของธิดารัตน โชติกอ
นุชิต (Thidarat chotik-Anuchid, 2005) ซ่ึงทําการประเมินสิทธิผลของโปรแกรมการใหคําปรึกษาทางดาน
พฤติกรรมเปนรายบุคคลเพื่อปรับเปล่ียนรูปแบบการดําเนินชีวิตในเด็กวัยรุนท่ีอวนและมีความคงทนตอ
กลูโคสผิดปกติ กลุมตัวอยางเปนผูปวยเด็กอายุระหวาง 12-16 ป ท่ีมีการทดสอบน้ําตาลหลังอาหารผิดปกติ
หรือภาวะไขมันในเลือดสูง 33 คน ณ แผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลรามาธิบดี รูปแบบการศึกษาเปนแบบกึ่ง
ทดลอง แบงเปนกลุมควบคุม 18 คน และกลุมทดลอง 15 คน วัดผลกอนการทดลอง, 6 เดือน และ 12 เดือน 
รูปแบบของโปรแกรมสุขศึกษาท่ีกลุมทดลองไดรับโดยการใชคําพูดชักจูง คือ 1) การใหกําลังใจ กลาว
ชมเชยเม่ือเด็กทําไดตามเปาหมายท่ีตั้งไว 2) การเปดโอกาสใหเด็กปรึกษาไดตลอดเวลาทางโทรศัพท และ 3) 
การโทรศัพทติดตามผล ผลการศึกษาพบวา การรับรูความสามารถของตนเองในกลุมทดลองและกลุม
ควบคุมไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท้ังกอนและหลังการทดลอง 6 เดือนและ 12 เดือน 

ในตางประเทศ แซควิกและคณะ (Saksvig et al, 2005: 2392–8) ไดศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม
นํารองเก่ียวกับการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังในนักเรียนเกรด 
3,4,5 ซ่ึงเปนชนพื้นเมืองชาว Ojibway-Cree ประเทศแคนาดา จํานวน 122 คน รูปแบบการศึกษาเปนแบบ 
pretest/post-test, single-sample design มีการติดตามผล 1 ป (1998-1999) รูปแบบของโปรแกรมการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังท่ีกลุมทดลองไดรับโดยการพูดชักจูง 
คือ 1) การนําผูปกครองเขามามีสวนรวมในโปรแกรมเพื่อเพิ่มการสนับสนุนหรือการใหการเสริมแรงในการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังของนักเรียน โดยการใหขอมูลความรู
เกี่ยวกับโภชนาการและการออกกําลังกายแกผูปกครอง เชน วิธีการทําอาหารวางเพื่อสุขภาพ การสงจดหมาย
ขาวไปใหผูปกครองเปนระยะ การออกรานใหขอมูลแกผูปกครอง เปนตน ผลการศึกษาพบวา การรับรู
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เกรยและคณะ (Grey et al, 2004: 10-5) ไดทําการศึกษานํารองเพื่อทดสอบประสิทธิผลของ
โปรแกรมการปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ในวัยรุนท่ีมีความเส่ียง กลุมตัวอยางเปนนักเรียนอายุ 10-14 ป 
จํานวน 41 คน โดยเปนชาวอัฟริกัน-อเมริกัน ชาวฮิสพานิค และชาว   คอเคเชียน ใน Connecticut middle 
school 2 แหง รูปแบบการศึกษาเปนการวิจัยเชิงทดลอง โดยมีกลุมทดลอง 22 คน กลุมควบคุม 19 คน 
ระยะเวลา 12 เดือน รูปแบบของโปรแกรมการปองกันโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีกลุมทดลองไดรับโดยวิธีการ
พูดชักจูง คือ 1) การนําผูปกครองเขามีสวนรวมในโปรแกรม โดยการใหความรูและทักษะดานโภชนาการ
และกิจกรรมทางกายแกผูปกครอง และ 2) การใหการสนับสนุนและคําปรึกษาทางโทรศัพท ผลการศึกษา
พบวา ผูปกครองของนักเรียนในกลุมทดลองมีความรูและพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมดีข้ึน 

การกระตุนทางอารมณ 
งานวิจัยท่ีใชการกระตุนทางอารมณในการพัฒนารูปแบบกิจกรรมสําหรับโปรแกรมการปองกัน

โรคเบาหวานชนิดท่ี 2 พบไมมากนัก เชน งานของธิดารัตน โชติกอนุชิต (Thidarat chotik-Anuchid, 2005) 

ซ่ึงทําการประเมินสิทธิผลของโปรแกรมการใหคําปรึกษาทางดานพฤติกรรมเปนรายบุคคลเพ่ือปรับเปล่ียน
รูปแบบการดําเนินชีวิตในเด็กวัยรุนท่ีอวนและมีความคงทนตอกลูโคสผิดปกติ กลุมตัวอยางเปนผูปวยเด็ก
อายุระหวาง 12-16 ป ท่ีมีการทดสอบนํ้าตาลหลังอาหารผิดปกติหรือภาวะไขมันในเลือดสูง 33 คน ณ แผนก
ผูปวยนอก โรงพยาบาลรามาธิบดี รูปแบบการศึกษาเปนแบบกึ่งทดลอง แบงเปนกลุมควบคุม 18 คน และ
กลุมทดลอง 15 คน วัดผลกอนการทดลอง, 6 เดือน และ 12 เดือน รูปแบบของโปรแกรมสุขศึกษาท่ีกลุม
ตัวอยางไดรับโดยใชวิธีการกระตุนทางอารมณ คือ การสอบถามถึงอุปสรรคตางๆ ท่ีทําใหผลการปฏิบัติตัว
ไมเปนไปตามเปาหมายท่ีตั้งไว และหาวิธีการแกไขท่ีเด็กยอมรับได ผลการศึกษาพบวา การรับรู
ความสามารถของตนเองในกลุมทดลองและกลุมควบคุมไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท้ังกอน
และหลังการทดลอง 6 เดือนและ 12 เดือน 
 

   5.2  การกํากับตนเอง (Self-regulation)  (กนษิฐา จนัทรฉาย, 2549) 
 ความหมายของการกํากับตนเอง 
  ชุงค (Schunk, 1991: 348) ไดนิยามการกํากับตนเองวาหมายถึง กระบวนการที่บุคคลปฏิบัติและ
สนับสนุนตอพฤติกรรมความรูความเขาใจและอารมณความรูสึกท่ีมุงไปสูเปาหมายที่ตั้งไวดวยตนเองอยาง
เปนระบบ 
  สารานุกรมนานาชาติทางการศึกษา (The international encyclopedia of education) เลมท่ี 9 
(Husen and Postlethwait, 1994: 5400) ไดนิยามการกํากับตนเองวาหมายถึง ความสามารถในการดําเนินชีวิต
เพื่อไปสูความมุงหมายของแตละคนอยางยืดหยุนดวยตัวของตัวเอง  
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  ชุงค และซิมเมอรแมน (Schunk and Zimmerman, 1997: 195-208) ไดนิยามการกํากับตนเองวา 
หมายถึง กระบวนการท่ีกระตุนและสนับสนุนตอความรูความเขาใจพฤติกรรมและความพอใจเพ่ือนําไปสู
การบรรลุเปาหมายท่ีตนเองตั้งไวในท่ีสุด 
  ชินะพัฒน ช่ืนแดชุม (2542: 15) ไดนิยามการกํากับตนเองวาหมายถึงการใชกลวิธีซ่ึงไดแก การ
ตั้งเปาหมาย การวางแผน การดําเนินการติดตามผล ท้ังในดานพฤติกรรม ดานความรู ความเขาใจ และดาน
แรงจูงใจของตนเอง เพื่อใหบรรลุถึงส่ิงท่ีมุงหวังไดดวยตนเอง 
  สรุปไดวา การกํากับตนเอง หมายถึง การแสดงออกถึงการกระทําในสังเกต พฤติกรรมและการ
เปล่ียนแปลงดานสุขภาพของตนเอง พรอมท้ังต้ังเปาหมายและวางแผนในการกระทําท่ีจะดูแลตนเองใหมี
สุขภาพดีตามเปาหมายที่ตั้งไว อาจกระทําดวยการจดบันทึกการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพของตนเอง  
กระตุนเตือนตนเองใหกระทําอยางตอเนื่องใหบรรลุถึงการมีสุขภาพท่ีดีตามท่ีตนเองไดตั้งเปาหมายไว  
 
 ทฤษฎีท่ีเก่ียวของการกํากับตนเอง 
  สารานุกรมนานาชาติทางการศึกษา (The international encyclopedia of education) เลมท่ี 9 
(Husen and Postlethwait, 1994: 5400) ไดกลาวถึงการกํากับตนเองวามีแนวคิดเชิงทฤษฎีที่อธิบายถึงการ
กํากับตนเองอยู 3 กลุม คือ 
  1. กลุมแนวคิดของลูเรีย (Luria) ไววอตสกี (Vygotsky) และ ลีออนเทียฟ (Leontief) ซ่ึง
อธิบายวา การกํากับตนเองเปนสวนหนึ่งของการพัฒนาการมนุษยและไดรับอิทธิพลมาจากสังคมและ
วัฒนธรรมโดยผานกระบวนการเสริมสรางคุณลักษณะของตนเอง (Internalization) อิทธิพลดังกลาวจะผาน
กลไกทางจิตใจข้ันพื้นฐาน (Basic psychological mechanisms) แลวเปล่ียนรูปเปนระบบสัญลักษณซ่ึงจะเปน
สวนหนึ่งขององคประกอบข้ันสูงของจิตใจตอไป 
  2. กลุมแนวคิดของ แคนเฟอร และคณะ (Kanfer and his associaters) ซ่ึงพัฒนารูปแบบเชิง
การประมวลสารสนเทศของการกํากับตนเองข้ึนรูปแบบนี้อธิบายวาการกํากับตนเองมีองคประกอบ 3 
ประการ คือ การติดตามตนเอง (Self – monitoring) การประเมินตนเอง (Self – evaluation) และการเสริมแรง
ตนเอง (Self – reinforce) 
  3. กลุมแนวคิดของและคูหล (Ach and Kuhl) ซ่ึงอธิบายวาการกํากับตนเองเกี่ยวของกับ
ความต้ังใจ (Willpower) และกําลังใจ (Voliutional) 
 แนวคิดเชิงทฤษฎีเกี่ยวกับการกํากับตนเองท้ัง 3 กลุมดังกลาว แนวคิดของกลุมท่ีเช่ือวาการกับ
ตนเอง ไดรับอิทธิพลจากสังคมเปนกลุมท่ีไดรับความสนใจอยางมากมีทฤษฎีท่ีกลาวถึงการกํากับตนเองใน
กลุมนี้หลายทฤษฎี ไดแก  
 ชุงค และ ซิมเมอรแมน (Schunk and Zimmerman, 1997: 195-208) ไดกลาวถึงกลุมท่ีเช่ือวาการ
กํากับตนเอง ไดรับอิทธิพลมาจากสังคม ไดรับแนวคิดจากทฤษฎีตางๆ ดังนี้ 
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1. ทฤษฎีเชิงปญญาสังคม (Social cognitive theory) 
2. ทฤษฎีวัฒนธรรมเชิงสังคม (Sociocultural theory) 
3. ทฤษฎีการตัดสินใจดวยตนเอง (Self – determination theory) 

 ซ่ึงในคร้ังนี้ผูวิจัยไดสนใจแนวคิดการกํากับตนเองจากทฤษฎีเชิงปญญาสังคม (Social cognitive 
theory) ของ Bandura (1986 อางใน สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต, 2549: 54) ซ่ึงเช่ือวาพฤติกรรมของมนุษย
ไมไดเปนผลมาจากการเสริมแรงและการลงโทษจากภายนอกแตเพียงอยางเดียว แตมนุษยสามารถกระทํา
บางส่ิงบางอยางเพ่ือควบคุมความคิด ความรูสึก และการกระทําของตนเอง กระบวนการดังกลาวนี้คือการ
กํากับตนเอง (Self – Regulation) 
 การกํากับตนเอง (Self – Regulation) เปนกระบวนการท่ีบุคคลต้ังเปาหมายสําหรับตนเองและคิด
กลวิธีใหบรรลุเปาหมายดวยตนเองบุคคลจะเปนผูควบคุมกระบวนการนี้ดวยตนเอง (Zimmerman, 1998: 1) 
 การกํากับตนเอง (Self – Regulation) ประกอบดวย 3 กระบวนการยอยดังนี้ (Schunk and 
Zimmerman, 1994: 76-79) 

1. การสังเกตตนเอง (Self-observation) 
2. การตัดสินตนเอง (Self-judgment) 
3. การแสดงปฏิกิริยาตอตนเอง (Self-reaction) 

  
 ท้ังนี้ กระบวนการกํากับตนเองแสดงไวในภาพประกอบ 15 ดังตอไปนี้ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
               ภาพประกอบ 15 การกํากับตนเอง (Schunk, 1994: 76) 

เปาหมาย 

การรับรูความสามารตนเอง 
(Self-efficacy) 
การอนุมานสาเหตุ 
(Attributions) 

การสังเกตตนเอง (Self-observation)
      การตั้งเปาหมาย (Goal setting) 
      การเตือนตนเอง (Self-monitoring) 
การตัดสินตนเอง (Self-Judgment) 
     ชนิดของมาตรฐาน (Type of standards) 
     องคประกอบของเปาหมาย (Goal properties) 
     ความสําคัญของการบรรลุเปาหมาย 
   (Importance of goal attainment) 
การแสดงปฏิกริิยาตอตนเอง (Self-Reaction) 
     การประเมินพฤติกรรม (Evaluative) 
     ความเปนไปไดท่ีจะประสบความสําเร็จ 
   (Tangible) 
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 จากภาพประกอบ  สามารถอธิบายรายละเอียด ไดดังนี้ 

 1. การสังเกตตนเอง (Self-observation) หมายถึงความสนใจตอลักษณะท่ีจําเพาะในพฤติกรรม
ของบุคคลอยางพินิจพิเคราะห (Bandura, 1986 อางใน ดวงเพ็ญ เรือนในม่ัน, 2542: 54) ประกอบดวย
องคประกอบ 2 ประการ ไดแก 
      1.1 การต้ังเปาหมาย (goal setting) หมายถึงการกําหนดพฤติกรรมเปาหมายหรือกําหนด
เกณฑในการแสดงพฤติกรรมใดพฤติกรรมหน่ึงท่ีตองการเปล่ียนแปลงซ่ึงในระยะแรกของการกํากับตนเอง 
(Self – Regulation) กอนท่ีบุคคลจะสามารถกํากับพฤติกรรมของตนเองไดอยางมีประสิทธิภาพบุคคลจะตอง
เลือกเปาหมายซ่ึงการต้ังเปาหมายเปนกระบวนการสําคัญท่ีจะชวยใหบุคคลไดรูถึงพฤติกรรมท่ีตองการ
กระทําอยางชัดเจนและยังใชเปนเกณฑในการประเมินเพื่อเปรียบเทียบกับพฤติกรรมท่ีบุคคลกระทํากับ
พฤติกรรมเปาหมายท่ีกําหนดไวการตั้งเปาหมายตองเหมาะสมกับระดับความสามารถของบุคคลนั้น จึงจะมี
โอกาสบรรลุเปาหมายได 
  คุณสมบัติของเปาหมาย ควรมีลักษณะดังนี้ (อรอุมา จิรธนิตกุล, 2544: 15) 
  1) ความเฉพาะเจาะจงเปนการระบุพฤติกรรมท่ีชัดเจนวา การลดน้ําหนักบุคคลจะ
ตั้งเปาหมายเฉพาะเจาะจงวาอาหารม้ือเย็นตองรับประทานไมเกิน 500 แคลอร่ี เปาหมายท่ีเฉพาะเจาะจงจะ
ชวยเพิ่มแรงจูงใจ สงเสริมการเรียนรู และงายตอการวัดพฤติกรรม 
  2) ความใกลเคียง เปนเปาหมายท่ีใชระยะเวลาส้ันๆ ในการกระทําพฤติกรรมเปาหมายท่ีมี
ความใกลเคียงจะสงเสริมความสามารถและแรงจูงใจของตนเองและงายตอการวัดพฤติกรรม ความใกลเคียง
จะมีอิทธิพลตอการทําพฤติกรรมโดยเฉพาะกับเด็กเล็กท่ีสนใจงานในชวงระยะเวลาส้ันๆ 
  3) ความยาก การต้ังเปาหมายท่ียากทําใหบุคคลใชความพยายามเพื่อกระทําพฤติกรรมให
บรรลุเปาหมาย เม่ือประสบผลสําเร็จจะเกิดความพึงพอใจและรับรูวาตนเองมีความสามารถ 
  การตั้งเปาหมายท่ีมีความเฉพาะเจาะจง ความใกลเคียง และความยากดวยตนเอง ทําใหบุคคล
คาดหวังท่ีจะแสดงพฤติกรรมใหบรรลุเปาหมายนั้น ถาประสบความสําเร็จจะรูสึกวาตนเองมีความสามารถ
และเรียนรูไดดีท่ีสุด (Schunk, 1991 อางใน อรอุมา จิรธนิตกุล, 2544: 16)  
  การตั้งเปาหมาย มี 2 วิธีคือ 
  1) การต้ังเปาหมายดวยตนเอง หมายถึง การท่ีบุคคลเปนผูกําหนดพฤติกรรมเปาหมายท่ี
ตองการกระทําดวยตนเอง ซ่ึงการตั้งเปาหมายดวยตนเองจะมีขอดีคือจะทําใหบุคคลรูสึกวาเขาเปนผูกระทํา
และเปนผูตัดสินใจดวยตนเอง ทําใหเกิดความรูสึกสบายใจและพยายามกระทําพฤติกรรมใหบรรลุเปาหมาย
ท่ีตนกําหนดไว 
  2) การตั้งเปาหมายโดยบุคคลอ่ืน หมายถึง การที่บุคคลอ่ืนเปนผูกําหนดพฤติกรรมเปาหมาย
ท่ีตองการเปล่ียนแปลงใหกับบุคคล ซ่ึงการต้ังเปาหมายดวยบุคคลอื่นจะมีขอดีตรงท่ีวาอาจจะชวยแกไขให
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 1.2 การเตือนตนเอง  (Self-monitoring) หมายถึง  กระบวนการที่ บุคคลสังเกตและบันทึก
พฤติกรรมเปาหมายท่ีเกิดข้ึนดวยตนเองเพื่อเปนขอมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมท่ีตนเองกระทํา การเตือนตนเองจะ
ทําใหบุคคลรูวาตนเองกระทําพฤติกรรมในลักษณะใด ซ่ึงจะนําไปสูการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของบุคคล
ไดเนื่องจากบุคคลไดเห็นขอมูลยอนกลับแลวก็จะทําใหเขารูวาควรทําเชนไรตอไปเพื่อไปสูพฤติกรรม
เปาหมายท่ีตองการ 
 Cormier (1979 อางใน ฐิติพัฒน สงบกาย, 2533: 10) ไดเสนอข้ันตอนในการเตือนตนเองใหมี
ประสิทธิภาพไวดังนี้ 

1) จําแนกเปาหมายใหชัดเจนวาจะตองสังเกตพฤติกรรมอะไร 
2) กําหนดเวลาท่ีจะสังเกตและบันทึกพฤติกรรม 
3) กําหนดวิธีการบันทึกและเคร่ืองมือท่ีใชในการบันทึกพฤติกรรม 
4) ทําการสังเกตและบันทึกพฤติกรรมตนเอง 
5) แสดงผลการบันทึกพฤติกรรมตนเองเปนกราฟ หรือแผนภาพ 
6) วิเคราะหขอมูลท่ีบันทึกเพื่อใชเปนขอมูลยอนกลับและเพื่อพิจารณาผลการเปล่ียนแปลง

พฤติกรรม 
 นอกจากกระบวนการสังเกตตนเองที่กลาวมาแลว แบนดูรา เสนอวา ยังมีปจจัยอ่ืนๆ ท่ีมีอิทธิพล
ตอการสังเกตตนเองอีกดังนี้ 
 1) เวลาท่ีทําการสังเกตและบันทึกพฤติกรรมตนเอง คือ บุคคลจะตองทําการสังเกตและ
บันทึกพฤติกรรมตนเองทันทีท่ีพฤติกรรมเปาหมายเกิดข้ึนซ่ึงจะทําใหไดขอมูลท่ีมีความถูกตองแมนยําและ
ตอเนื่อง (Bandura, 1986) 
 2) การใหขอมูลยอนกลับจะทําใหบุคคลทราบวาตนกระทําพฤติกรรมเปนอยางไรเปนไป
ตามเปาหมายท่ีตั้งไวหรือไม ถาเปนไปตามเปาหมายบุคคลก็ควรจะมีความสนใจสังเกตมากข้ึนแตถาหากไม
เปนไปตามเปาหมายบุคคลก็จะไดหาแนวทางแกไขใหดีข้ึนตอไป (Agras, Leitenberg and Barlow, 1968 
อางใน ดวงเพ็ญ เรือนใจม่ัน, 2542: 57) 
 3) ระดับของแรงจูงใจการท่ีบุคคลมีแรงจูงใจท่ีจะเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของตนก็จะมีการ
ตั้งเปาหมายและพยายามสังเกตและบันทึกพฤติกรรมของตนมากกวาบุคคลที่มีแรงจูงใจตํ่า (Nelson, 1997 
อางใน ดวงเพ็ญ เรือนใจม่ัน, 2542: 57) 
 4) คุณคาของพฤติกรรมท่ีสังเกต พฤติกรรมใดก็ตามท่ีบุคคลเห็นวามีคุณคาตอตนเองเขาก็
จะใหความสนใจในการสังเกตมากกวาพฤติกรรมท่ีเขาไมเห็นคุณคา (Kanfer, 1970 อางใน ดวงเพ็ญ เรือนใจ
ม่ัน, 2542: 57) 
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 5) ความสําเร็จและความลมเหลวของพฤติกรรมท่ีสังเกต การที่บุคคลกระทําพฤติกรรมแลว
ไดรับความสําเร็จบุคคลก็จะใหความสนใจสังเกตและบันทึกพฤติกรรมของตนเองมากกวาพฤติกรรมท่ีเขา
กระทําแลว มักลมเหลว (Kischenbaum and Karoly, 1977 อางใน ดวงเพ็ญ เรือนใจม่ัน, 2542: 57) 
 6) ระดับความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมท่ีสังเกต พฤติกรรมใดก็ตามท่ีบุคคล
สามารถควบคุมได บุคคลก็จะสนใจสังเกตและบันทึกพฤติกรรมของตนเองมากกวาพฤติกรรมที่เขาไม
สามารถควบคุมได (Johnson and White, 1971 อางใน ดวงเพ็ญ เรือนใจม่ัน, 2542: 57) 
 2.   การตัดสินตนเอง (Self-Judgment) 
 เปนการเปรียบเทียบผลท่ีไดรับจากการกระทํากับเปาหมายหรือมาตรฐานท่ีตั้งไว การตัดสิน
ตนเอง (Self – judgment) ข้ึนกับชนิดของมาตรฐาน (Type of standards) องคประกอบของเปาหมาย (Goal 
properties) และความสําคัญของการบรรลุเปาหมาย (Importance of goal attainment) 
 พฤติกรรมจะประสบความสําเร็จหรือลมเหลวข้ึนอยูกับมาตรฐานท่ีนํามาประเมิน ขอมูลท่ีจะ
นํามาเปนมาตรฐานไดมาจากแหลงตางๆ เชน การแสดงปฏิกิริยาทางสังคมตอพฤติกรรมของบุคคล 
มาตรฐานของบุคคลอ่ืน การตั้งมาตรฐานท่ีดีคือการตั้งพฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงระบุอยางชัดเจนมีแนวทาง
ในการกระทําอยางแนนอนเปนมาตรฐานท่ีใกลเคียงกับความเปนจริงและสามารถปฏิบัติได หลังจากท่ีบุคคล
นํามาตรฐานมาใชเปนเกณฑในการตัดสินมีแนวโนมวาพวกเขาจะนํามาตรฐานไปดัดแปลงใชในสภาพอ่ืนๆ 
และมาตรฐานนั้นยังสงผานจากบุคคลหนึ่งไปสูอีกบุคคลหนึ่งดวยตัวแบบและความสําเร็จทางสังคม เชน 
เด็กดัดแปลงมาตรฐานของผูใหญมาใชแลวนํามาใชกับเพื่อน (อรอุมา จิรธนิตกุล, 2544: 18) 
 แบนดูรา เสนอวาการต้ังเปาหมายในการกระทําพฤติกรรมใหมีประสิทธิภาพและสะดวกตอการ
ตัดสินหรือประเมินพฤติกรรมตนเองนั้นควรตั้งเปาหมายใหมีลักษณะดังนี้ (Bandura, 1997a, 1986, 1988 
อางใน ฐิติพัฒน สงบกาย, 2533) 
 1) ควรเปนเปาหมายท่ีเฉพาะเจาะจง คือบุคคลจะกําหนดเปาหมายในการทําพฤติกรรมท่ี
เจาะจงชัดเจนลงไปวาเขาจะตองทําพฤติกรรมอยางไร หรือเทาไร 
 2) ควรเปนเปาหมายท่ีมีลักษณะทาทาย การตั้งเปาหมายท่ีมีลักษณะทาทายจะเปนส่ิงกระตุน
หรือจูงใจใหบุคคลใชความพยายามในการกระทําพฤติกรรมใหมากข้ึน 
 3) ควรเปนเปาหมายท่ีระบุแนชัดและมีทิศทางในการกระทําแนนอนโดยไมมีทางเลือกได
หลายทางเชนควรตั้งเปาหมายวา “วันนี้ฉันจะทําการบานวิชาคณิตศาสตรใหเสร็จ” หรือตั้งวา “สัปดาหนี้ฉัน
จะรับประทานขนมขบเค้ียวไมเกิน 2 ซอง” 
 4) ควรเปนเปาหมายระยะส้ัน การต้ังเปาหมายระยะส้ันในการกระทําพฤติกรรมจะมีผลตอ
แรงจูงใจเนื่องจากบุคคลจะพบกับความสําเร็จที่ตั้งไวงายและเร็วและเม่ือบุคคลประสบความสําเร็จใน
เปาหมายท่ีตั้งไวก็จะมีความพึงพอใจและเปนแรงจูงใจใหบุคคลพยายามกระทําพฤติกรรมใหบรรลุเปาหมาย
ในระยะยาวเพิ่มมากข้ึน 
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  5) ควรเปนเปาหมายท่ีอยูในระดับใกลเคียงกับความเปนจริงและสามารถปฏิบัติไดไมเปน
เปาหมายท่ีมีลักษณะเพอฝนคือสูงหรือตํ่ากวาความเปนจริงและเปาหมายท่ีตั้งข้ึนนั้นตองสามารถปฏิบัติได 
 เม่ือเปาหมายหรือมาตรฐานของพฤติกรรมใดไมไดรับการยอมรับหรือไมมีความชัดเจนบุคคลก็
จะใชมาตรฐานไมสมบูรณซ่ึงเกิดจากวิธีการเปรียบเทียบทางสังคมซ่ึง แบนดูรา (1986 อางใน ดวงเพ็ญ   
เรือนใจม่ัน, 2542: 59-62) กลาวไวดังนี้ 
 1. การเปรียบเทียบอางอิงทางสังคม (Social referntial comparison) เม่ือบุคคลทราบผลการ
กระทําตางๆ ของตนเองจากการวัดและการประเมินก็จะมีการเปรียบเทียบการกระทําของตนเองกับผูอ่ืนดวย
เพื่อจะไดทราบวาการกระทําของตนเองสูงหรือตํ่ากวาคนอ่ืนเพื่อหาแนวทางในการพัฒนาการกระทําของ
ตนเองใหดีข้ึนในการประเมินการทําพฤติกรรมของตนเองโดยการเปรียบเทียบกับผูอ่ืนนั้น บุคคลสามารถ
เลือกเกณฑในการเปรียบเทียบได 4 ลักษณะคือ 
  1) การเปรียบเทียบกับบรรทัดฐานท่ีเปนมาตรฐานของกลุมตางๆ เชน กลุมอายุ กลุมระดับ
การศึกษา กลุมเพศหรือกลุมสภาพท่ีอยูอาศัยเปนตน ซ่ึงบรรทัดฐานของกลุมตางๆ เหลานี้ไดมาจากการท่ีมี
ผูทําการสํารวจและหาคาเฉล่ียของกลุมนั้นๆ จนเปนท่ียอมรับกันโดยท่ัวไปแลวและบรรทัดฐานท่ีบุคคล
นํามาใชในการเปรียบเทียบกับการกระทําของตนจะตองมีลักษณะคลายคลึงกับตนดวย 
  2) การเปรียบเทียบกับตนเอง คือ การท่ีบุคคลเปรียบเทียบผลการกระทําของตนเองกับส่ิงท่ี
เขาไดเคยกระทํามาแลวหรือเปรียบเทียบกับเปาหมายท่ีตนต้ังข้ึน ซ่ึงการเปรียบเทียบกับตนเองนี้จะกอใหเกิด
ความทาทายจะทําใหบุคคลพยายามกระทําพฤติกรรมใหดีกวาคร้ังท่ีผานมา เพราะถาบุคคลกระทําพฤติกรรม
ไดเทากับคร้ังท่ีผานมา การกระทําระดับนั้นอาจจะไมกอใหเกิดความทาทายอีกตอไป 
  3) การเปรียบเทียบกับสังคม คือ การท่ีบุคคลใชผลการกระทําของผูอ่ืนมาใชเปนเกณฑ
เปรียบเทียบกับผลการกระทําของตนซ่ึงผลการกระทําของผูอ่ืนนํามาใชเปนเกณฑเปรียบเทียบนี้จะตองเปน
บุคคลท่ีอยูในสภาพการณท่ีเหมือนกันหรือคลายกันกับตน เชน เพื่อนรวมช้ัน หรือผูรวมงานเปนตน 
  4) การเปรียบเทียบกับกลุม คือ การที่บุคคลเปรียบเทียบผลการกระทําของตนกับคาเฉล่ีย
จากการกระทําของกลุมโดยบุคคลจะเปรียบเทียบวาผลการกระทําของตนอยูลําดับท่ีเทาไรของกลุมเปนตน 
 2. คุณคาของกิจกรรม องคประกอบท่ีสําคัญอีกประกาศหน่ึงในกระบวนการตัดสินคือคุณคา
ของกิจกรรม บุคคลจะสนใจตัดสินกิจกรรมท่ีตนกระทํานอยหากเขาพบวากิจกรรมนั้นมีคุณคาตอเขานอย
หรือไมมีคุณคาตอเขาเลยและบุคคลจะใชความพยายามในการกระทํากิจกรรมนั้นนอย ในทางตรงกันขาม
บุคคลจะใชความพยายามมากในการทํากิจกรรมท่ีเขาพิจารณาวาเปนกิจกรรมท่ีมีคุณคาตอเขามาก สวน
กิจกรรมท่ีมีคุณคาปานกลางจะกอใหเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมนอย เพราะจะไมกระตุนใหบุคคล
กระทําพฤติกรรมมากนัก คุณคาของกิจกรรมนั้นข้ึนอยูกับการตัดสินใจของบุคคล กิจกรรมจะมีคุณคาถา
บุคคลเห็นคุณประโยชนท่ีจะไดรับ 
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 3. การอนุมานสาเหตุของพฤติกรรม การแสดงปฏิกิริยาตอตนเองข้ึนอยูกับการรับรูปจจัยท่ี
สงผลตอพฤติกรรม บุคคลมักจะภูมิใจเม่ือตนเองประสบความสําเร็จแลวระบุสาเหตุวาเปนเพราะ
ความสามารถและความพยายามแตจะรูสึกพึงพอใจกับงานไมมากถาระบุสาเหตุวาเปนปจจัยภายนอกเพราะ
คิดวาความสําเร็จนั้นมิไดมาจากความสามารถและความพยายาม 
 ในกระบวนการกํากับตนเองของนักเรียน เม่ือนักเรียนไมพึงพอใจกับผลที่ไดรับก็อาจมีการ
ปรับปรุงกลวิธีหรือเปาหมายใหมได เพื่อใหไดรับความพึงพอใจ ซ่ึงแสดงดังภาพประกอบ 16 
 
 
 
                                                                                           

การวิเคราะหงานและการต้ังเปาหมาย

การเลือก, ปรับหรือทดลอง

การบันทึกความกาวหนา

 ผลปอนกลับภายใน 
 
 
 
     
                   ภาพประกอบ 16  กระบวนการปรับปรุงเปาหมาย (Bulter, 1998: 163) 
 
 3. การแสดงปฏิกิริยาตอตนเอง (Self – reaction) 
  เปนกระบวนการสุดทายของกลไกการกํากับตนเอง กระบวนการนี้ทําหนาท่ี 2 ประการคือ 
  3.1 ทําหนาท่ีตอบสนองผลการประเมินพฤติกรรมของตนเอง จากกระบวนการตัดสิน ถา
บุคคลกระทําพฤติกรรมเปาหมายไดเทากับหรือสูงกวาเปาหมายท่ีตั้งไวบุคคลจะแสดงปฏิกิริยาทางบวกตอ
ตนเองหรือใหรางวัลกับตนเองแตถาบุคคลกระทําพฤติกรรมตํ่ากวาเปาหมายเขาจะแสดงปฏิกิริยาทางลบตอ
ตนเองหรือการลงโทษตนเอง หรืออาจไมแสดงปฏิกิริยาตอตนเองก็ได 
  3.2 ทําหนาท่ีเปนตัวจูงใจสําหรับการกระทําพฤติกรรมของตนเอง ถาบุคคลกระทําพฤติกรรม
ไดตามเปาหมายแลวจะใหส่ิงจูงใจกับตนเอง 
   1)  ส่ิงจูงใจตนเองจากภายนอก ไดแก วัตถุส่ิงของท่ีสามารถจับตองไดหรืออาจเปนการ
ใหเวลาอิสระกับตนเอง การกระทําท่ีชอบหรือการกระทํากิจกรรมบันเทิงตางๆ 
   2)  ส่ิงจูงใจตนเองจากภายในเปนผลกรรมภายในท่ีบุคคลใหกับตนเองหลังจากท่ีประเมิน
การทําพฤติกรรมของตนเองแลวซ่ึงแบงออกเปน 2 ประเภทคือ 
    -  การแสดงปฏิกิริยาตอตนเองทางบวก คือ การที่บุคคลแสดงปฏิกิริยาตอตนเอง
ทางบวกเม่ือกระทําพฤติกรรมไดตามเปาหมายท่ีตั้งไว เชน การยกยอง ช่ืนชมตนเอง เปนตน 
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    -  การแสดงปฏิกิริยาตอตนเองทางลบ คือ การท่ีบุคคลแสดงปฏิกิริยาตอตนเองทาง
ลบเม่ือกระทําพฤติกรรมไดต่ํากวาเปาหมายท่ีตั้งไว เชน การตําหนิตนเอง การวิพากษวิจารณตนเอง ละอาย
ใจ และการเสียใจ เปนตน 
   การท่ีบุคคลแสดงปฏิกิริยาตอตนเองทางบวกนับวาเปนกลไกการสงเสริมพฤติกรรมสวน
การแสดงปฏิกิริยาทางลบตอตนเองนั้นเปนกลไกปองกันตนเองจากการท่ีถูกสังคมหรือบุคคลภายนอก
ลงโทษเพราะเม่ือบุคคลลงโทษตนเองนั้นสามารถเปนการระบายส่ิงท่ีผิดพลาดท่ีตนไดกระทําลงไปและจะ
กระทบกระเทือนจิตใจนอยกวาท่ีถูกผูอ่ืนลงโทษ 
 ปจจัยตางๆ ท่ีมีอิทธิพลตอกระบวนการกํากับตนเอง (Bandura, 1986: 369-372) กลาววามีปจจัย
ตางๆ ท่ีมีอิทธิพลตอกระบวนการกํากับตนเองดังนี้ 
 1. ประโยชนสวนตัว (Personal benefits) เม่ือบุคคลมีพฤติกรรมกํากับตนเองแลวบุคคลก็จะ
ไดรับประโยชนโดยตรงตอตัวเขาเองเขาก็จะยึดม่ันตอการกํากับตนเองจะทําใหกระบวนการกํากับตนเองคง
อยูได 
 2. รางวัลทางสังคม (Social reward) การท่ีบุคคลมีพฤติกรรมการกํากับตนเองแลวบุคคลใน
สังคมใหการยกยองชมเชย สรรเสริญ ใหเกียรติ ใหการยอมรับหรือใหรางวับซ่ึงการใหรางวัลทางสังคม
เหลานี้ก็จะมีสวนชวยใหกระบวนการกํากับตนเองของบุคคลคงอยูได 
 3. การสนับสนุนจากตัวแบบ (Modeling supports) บุคคลท่ีมีมาตรฐานในการกํากับตนเองเชน 
การพูดจาไพเราะ หากไดอยูในสภาพแวดลอมท่ีคนอ่ืนๆ รอบดานลวนแตมีการพูดจาไพเราะดวยกันคนท่ี
พูดจาไพเราะทั้งหลายเหลานี้จะมีสวนชวยเปนตัวแบบที่จะสนับสนุนซ่ึงกันและกัน 
 4. ปฏิกิริยาทางลบจากผูอ่ืน (Negative sanctions) บุคคลท่ีพัฒนามาตรฐานในการกํากับตนเอง
ข้ึนมาแลวหากภายหลังใหรางวัลกับตนเองตอพฤติกรรมท่ีต่ํากวามาตรฐานก็จะทําใหบุคคลในสังคมแสดง
ปฏิกิริยาทางลบตอตัวเขาปฏิกิริยาเหลานี้จะสงผลใหบุคคลยอนกลับไปใชมาตรฐานของเดิมของเขาอีก 
 5. การสนับสนุนจากสภาพแวดลอม (Contextual supports) บุคคลท่ีอยูในสภาพแวดลอมซ่ึงใน
อดีตเคยสงเสริมใหตนกํากับตนเองดวยมาตรฐานระดับหนึ่งยอมมีโอกาสกํากับตนเองดวยมาตรฐานนั้นอีก 
บุคคลเชนนี้มีแนวโนมจะหลีกเล่ียงสถานการณท่ีจะมีอิทธิพลใหตนตองลดมาตรฐานลงไป 
 6. การลงโทษตนเอง (Self – inflicted punishment) จะเปนหนทางชวยใหบุคคลลดความไม
สบายใจจากการทําผิดมาตรฐานของตนไดและในหลายๆ กรณีก็เปนการลดปฏิกิริยาทางลบจากผูอ่ืนได 
แทนท่ีจะถูกคนเหลานั้นลงโทษเอาโดยตรงคนสวนมากจะมีความรูสึกวาการลงโทษตนเองมีความไมพอใจ
นอยกวาการถูกผูอ่ืนลงโทษและในบางกรณีการลงโทษตนเองก็เปนการกระทําท่ีไดรับการชมเชยจากผูอ่ืน 

งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการประยุกตใชแนวคิดการกํากับตนเอง 
 งานวิจัยท่ีใชแนวคิดการกํากับตนเองพบท้ังภายในและตางประเทศ โดยในประเทศตัวอยางงานวิจัย
ท่ีเกี่ยวของกับพฤติกรรมสุขภาพ เชน พนิดา มีตองปน (2532: ก-ข) ศึกษาถึงประสิทธิผลของโปรแกรมลด
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 สําหรับงานวิจัยในตางประเทศ ตัวอยางเชน มาโฮนี และคณะ (Mahony et al, 1973: 65-69 อางใน 
เกศแกว สอนดี, 2548: 40) ไดทําการศึกษาผลของการใหรางวัลตนเอง การลงโทษตนเอง และการสังเกต
ตนเองตอพฤติกรรมการรับประทานอาหาร โดยกลุมท่ีใหรางวัลตนเอง และลงโทษตนเองจะตองเอาเงินไป
มอบใหกับผูวิจัย และนําเงินนั้นมาใหรางวัลหรือลงโทษตามเงื่อนไขที่ตกลงกันไว คือ กลุมท่ีใหรางวัล
ตนเองจะไดเงินจากผูวิจัยเม่ือเขาสามารถลดน้ําหนักลงได ในขณะท่ีกลุมลงโทษตนเองจะตองเสียเงินคาปรับ
ใหแกผูวิจัยเม่ือมีน้ําหนักเพิ่มข้ึน สําหรับกลุมท่ีสังเกตตนเองก็สังเกตตนเองเพียงอยางเดียว ผลการศึกษา
พบวา กลุมท่ีใหรางวัลตนเอง และกลุมท่ีลงโทษตนเองสามารถลดน้ําหนักไดเทาๆ กัน และลดนํ้าหนักได
มากกวากลุมที่สังเกตตนเอง และจากการติดตามผล 4 เดือนตอมา พบวา กลุมท่ีใหรางวัลตนเองลดน้ําหนัก
ไดมากกวากลุมท่ีลงโทษตนเอง 
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5.3 การดูแลตวัอง (Self-care) 
การดูแลตนเองเปนพฤติกรรมการเรียนรูอยางหน่ึงท่ีเร่ิมพัฒนามาตั้งแตวัยเด็ก และคอยๆ  พัฒนา

เต็มท่ีในวัยผูใหญ ซ่ึงเปนวัยท่ีสามารถดูแลตนเองไดอยางสมบูรณ แตความสามารถดังกลาวจะลดลงเม่ือเกิด
ความเส่ือม หรือความเจ็บปวยข้ึนในรางกาย หรือกรณีท่ีการดูแลตนเองถูกจํากัดจากความรูความชํานาญ  
การขาดแรงจูงใจ กิจกรรมการดูแลตนเองก็จะไมเกิดข้ึน (Orem, 1985: 135) ผูท่ีชวยเหลือตัวเองไมไดหรือมี
ขีดจํากัดตางๆ ท่ีทําใหไมสามารถชวยเหลือตนเองไดเต็มท่ี บุคคลเหลานี้  ไดแก คนชรา คนเจ็บปวย และคน
พิการ การดูแลตนเองจึงมีผลโดยตรงตอการดํารงชีวิตของมนุษย  การคงไวซ่ึงรูปรางและหนาท่ีในภาวะปกติ 
การพัฒนาบุคคลิกภาพศักยภาพของมนุษย ปองกันอันตราย ตลอดจนพยาธิสภาพตางๆ และยังสามารถ
ควบคุมผลอันเกิดจากการบาดเจ็บหรือพยาธิสภาพตางๆ ได 

 แนวคิดและทัศนะการดูแลตนเอง 
การดูแลตนเอง ประกอบดวยคําวา “ดูแล” กับ “ตนเอง” ตามพจนานุกรมฉบับบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 

2525ใหความหมายดูแล คือ เอาใจใส ปกปกรักษา ปกครอง ตน คือ ตัว (ตัวคน) เม่ือรวมคําวาดูแลตนเอง จึง
หมายถึง เอาใจใสในตัวคนนั่นเอง หรือปกปก ปกครองตนเอง  การดูแลตนเองถูกอธิบายในลักษณะของ
มโนทัศน กรอบแนวคิด รูปแบบ ทฤษฎีกระบวนการ การเคล่ือนไหว    หรือปรากฏการณ (Gantz, 1990  อาง
ในอรสา พันธภักดี, 2542) ความหมายการดูแลตนเองจะตางกันในแตละสาขาวิชาชีพ 

มีผูใหนยิามการดูแลสุขภาพของตนเอง มีดงันี้ 
เลวิน (Levine Cited  Hill & Smith, 1985: 8 อางใน อังศินันท อินทรกําแหง, 2550: 28) กลาววา การ

ดูแลตนเองเปนกระบวนการที่บุคคลหนึ่งๆ ทําหนาท่ีโดยตัวเองและเพื่อตัวเอง ในการปองกันและสงเสริม
สุขภาพตลอดจนการสืบคนหาโรคและการรักษาข้ันตนดวยตนเอง 

สไตเกอรและลิบสัน (Steiger & Lipson, 1985: 12 อางใน อังศินันท อินทรกําแหง, 2550: 28) ให
ความหมายของการดูแลตนเองวาเปนกิจกรรมท่ีริเร่ิมกระทําโดย บุคคล ครอบครัว ชุมชน เพ่ือใหบรรลุ หรือ
คงไวซ่ึงภาวะสุขภาพใหดีท่ีสุด 

นูริส (Noris อางใน อังศินันท อินทรกําแหง, 2550: 29) ใหความหมายของการดูแลสุขภาพตนเอง 
คือ กระบวนการที่ประชาชนและครอบครัว มีโอกาสที่จะชวยเหลือตนเองและรับผิดชอบตนเองดานสุขภาพ
อนามัย โดยพัฒนาศักยภาพความสามารถ เพื่อการดูแลสุขภาพอนามัยของตนเอง 

สมจิต หนุเจริญกุล (2536 : 22-23 อางใน อังศินันท อินทรกําแหง, 2550: 29) กลาววา การดูแล
ตนเองหมายถึง การปฏิบัติในกิจกรรมท่ีบุคคลริเร่ิมและกระทําเพื่อท่ีจะรักษาไวซ่ึงชีวิต สุขภาพและสวัสดิ
ภาพของตน การดูแลตนเองเปนการกระทําท่ีจงใจ และมีเปาหมาย (Deliberate action) และเม่ือกระทําอยางมี
ประสิทธิภาพจะมีสวนชวยใหโครงสรางหนาท่ีและพัฒนาการของแตละบุคคลดําเนินไปถึงขีดสูงสุด 

เพนเดอร (Pender, 1987 :150) กลาววาการดูแลตนเองเปนการปฏิบัติท่ีบุคคลริเร่ิมและกระทําใน
วิถีทางของตนเองเพ่ือดํารงรักษาชีวิต สงเสริมสุขภาพและความเปนอยูท่ีดีของตน  
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สรุปไดวา การดูแลสุขภาพตนเอง หมายถึง การกระทํากิจกรรมใดก็ตามท่ีบุคคลไดเร่ิมปฏิบัติดวย
ตนเอง โดยมีจุดมุงหมายเพื่อดํารงรักษาชีวิต ภาวะความมีสุขภาพและความเปนอยูท่ีดีของตน เปนการ
กระทําอยางมีแบบแผน เปนข้ันตอน มีความตอเนื่อง และเมื่อมีการกระทําอยางมีประสิทธิภาพจะชวยให
รางกาย จิตใจและพัฒนาการดําเนินชีวิตของบุคคลนั้นไปถึงเปาหมายของแตละบุคคล 

แนวคิดการดูแลตนเองไดเปนท่ีสนใจและกลาวถึงกันมาก ในท่ีประชุม First International 
Symposium ท่ีกรุงโคเปนเฮเกน ในป 1975 มีการใหความหมายไวตางกันจาก 29 ประเทศ มีการขยายกวาง
ไปนอกจากเปนเร่ืองเกี่ยวกับสุขภาพของบุคคล ยังรวมถึงการดูแลครอบครัว กลุมและชุมชนดวย การดูแล
ตนเองเปนกระบวนการตัดสินใจท่ีเกี่ยวกับการสังเกตตนเอง การรับรูและการตัดสินใจ เลือกบริการ และการ
รักษาตามท่ีบุคคลเขาใจ (นาตยา    เกรียงชัยพฤกษ, 2544 อางใน อังศินันท อินทรกําแหง, 2550: 29) และใน
ป ค.ศ.1987 สถาบันการดูแลตนเอง จัดใหมีผูเช่ียวชาญการดูแลตนเองจากสาขาตางๆ มาประชุม เพื่อหา
ลักษณะท่ีอธิบายการดูแลตนเอง ผลสรุปในแนวคิดการดูแลตนเองนั้นมีคุณลักษณะดังนี้ 1 ) การดูแลตนเอง
มีอยูในสถานการณและวัฒนธรรมท่ีเฉพาะ 2)  เกี่ยวของกับความสามารถท่ีจะกระทําและการเลือก 3 ) 
ความรู ทักษะ การใหคุณคา แรงจูงใจ การรับรูความสามารถ การควบคุม และสมรรถนะของตนเอง 
(Efficacy) มีอิทธิพลตอการดูแลตนเอง และ 4) แนวคิดการดูแลตนเองมีจุดเนนการดูแลสุขภาพ อยูภายใต
การควบคุมของบุคคล (Gantz, 1990 อางใน อรสา พันธภักดี, 2542) ความหมายการดูแลตนเอง สามารถ
จําแนกเปนแบบแผนได 2 แบบแผน คือการดูแลตนเองในแบบท่ีเปนการกระทําพฤติกรรมหรือกระบวนการ 
และการดูแลตนเองในแบบท่ีเปนเปาหมาย 

ในสาขาวิชาชีพแพทย ใหความหมายการดูแลตนเองในรูปแบบท่ีเปนการกระทํา เลวิน (Levin, 1976 
อางใน อังศินันท อินทรกําแหง, 2550) แพทยท่ีถูกยอมรับวาเปน บิดาของการดูแลตนเอง ไดใหความหมาย
การดูแลตนเองวา หมายถึง กระบวนการที่ประชาชนทํากิจกรรมตางๆ ดวยตนเอง ในการสงเสริมสุขภาพ 
การปองกัน การสืบคนหาโรคและการรักษาในระดับปฐมภูมิของระบบบริการสุขภาพ  และ (Levin, Katz & 
Holst, 1979 อางใน อังศินันท อินทรกําแหง, 2550) ไดขยายความหมายของการดูแลตนเองเพ่ิมเติมวา เปน
กระบวนการตัดสินใจ เกี่ยวของกับการสังเกตตนเอง การรับรูอาการและวินิจฉัย การตัดสินความรุนแรง 
และการเลือก รวมท้ังการประเมินทางเลือกในการรักษา 

ในสายทางการพยาบาล โอเร็ม (Orem, 1991) สนใจเร่ืองการดูแลตนเองท่ีมองการดูแลตนเองเปน
กระบวนการการดูแลตนเองเปนการกระทําท่ีจงใจ และมีเปาหมาย ประกอบดวย 2 ระยะ ระยะท่ี 1 เปนระยะ
ของการพินิจพิจารณาและตัดสินใจซ่ึงจะนําไปสูการกระทํา ระยะท่ี 2 เปนการกระทําและผลของการกระทํา 
โอเร็มไดจําแนกพฤติกรรมการดูแลตนเองออกเปน 3 สถานะ  1) ความตองการการดูแลตนเองทั่วไปใน
ภาวะปกติ (Universal self - care requisite)  ไดแก   การคงไวซ่ึงอากาศท่ีเพียงพอ  การคงไวซ่ึงอาหารและนํ้า
ท่ีเพียงพอ  การคงไวซ่ึงการขับถาย และระบายของเสียใหเปนไปตามปกติ  การคงไวซ่ึงความสมดุลระหวาง
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แนวคิดการดูแลตนเอง  ในสาขาจิตวิทยา  ใหความสนใจในลักษณะท่ีการดูแลตนเองเปน
ปรากฏการณหนึ่งท่ีเกี่ยวของกับแนวคิด อัตมโนทัศน ความเช่ือดานสุขภาพ และพฤติกรรม (Cognitive 
behavior model) พฤติกรรมความรวมมือในการรักษา และความเช่ือในความสามารถของตนเอง (Self-
efficacy)  บารอฟสกี (Barofsky, 1978 อางใน อรสา พันธภักดี, 2542) ใหความหมายการดูแลตนเองเปนการ
กระทําท่ีจงใจของบุคคลอยางมีเหตุผลท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพ โดยแบงการดูแลตนเองเปน 3 แบบ ไดแก 1) 
การดูแลตนเองในการบรรเทาความเจ็บปวย  2)  การดูแลตนเองในการรักษาหรือเผชิญกับอาการ  3)การดูแล
ตนเองในการปองกันอันตรายท่ีจะมีผลตอสวัสดิภาพ กระบวนการทําหนาท่ีของรางกาย การดูแลตนเองจึงมี
เปาหมายเพื่อปรับควบคุมใหกระบวนการทํางานทางรางกายเปนปกติ 

แนวคิดการดูแลตนเองในสาขาสุขศึกษา (Health education) มุงการใหความรูหรือขอมูลเพื่อชวยให
บุคคลไดเลือกทําพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี การสอนสุขศึกษาเปนการรวบรวมประสบการณการเรียนรูตางๆ มา
สงเสริมใหบุคคลสมัครใจทําพฤติกรรมท่ีนําไปสูสุขภาพ การดูแลตนเองในลักษณะพฤติกรรมท่ีเกี่ยวของกับ
สุขภาพนั้น หมายถึง กิจกรรมท่ีกระทําโดยบุคคลรับรูวาตนเองเจ็บปวย และมีความตองการที่จะฟนหายดีข้ึน 
การดูแลตนเอง รวมถึงพฤติกรรมท่ีลดการพึ่งพาผูอ่ืนดวย 

แนวคิดการดูแลตนเองในสาขาสังคมศาสตร สนใจการดูแลตนเองในความสัมพันธท้ัง 3 ระบบ คือ 
ระบบบุคคล ระบบกลุมยอย และระบบชุมชน และมุงเนนท่ีสังคม กฎหมาย นโยบาย และองคกรท่ี
สนับสนุนและสงเสริมการดูแลตนเอง ดีฟรายส (Defries, 1990 อางใน อรสา พันธภักดี, 2542) ใหทัศนะวา
การดูแลตนเองเปนการกระทําท่ีมีความสัมพันธซ่ึงกันและกันของแผนการรักษา ชุมชน และการสงเสริม
สุขภาพ 
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ดีน (Dean, 1989 อางใน อรสา พันธภักดี, 2542) เนนการดูแลตนเองท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพ คือ การ
ดูแลตนเองเปนพฤติกรรมในการดําเนินชีวิตประจําวัน ซ่ึงมีรูปแบบของการมีปฏิสัมพันธในสังคม และ
ทัศนคติตอพฤติกรรม การใหคุณคา ความเช่ือท่ีเรียนรูในสังคมวัฒนธรรม มีผลตอการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
ดังนั้นบุคคลจะยอมรับหรือหลีกเล่ียงพฤติกรรมเส่ียงตอสุขภาพ จึงข้ึนอยูกับสังคมวัฒนธรรมมากกวาการ
ตัดสินใจเฉพาะบุคคล ซ่ึงตางจาก คิดบูช (Kickbusch, 1989  อางใน อรสา พันธภักดี, 2542) เห็นวา การดูแล
ตนเองเกี่ยวของกับแบบแผนการดําเนินชีวิตท่ีบุคคลยอมรับท่ีจะจัดการตนเอง ในการหลีกเล่ียงปจจัยเส่ียง 
และการกํากับประเมินตนเอง มีการตัดสินใจ การใชยาดวยตนเอง และการรักษาตนเอง 

การดูแลตนเองในทัศนะท่ีเปนผลลัพธ คือการดูแลตนเองมีผลตอสุขภาพ สมิธ (Smith, 1983 อางใน 
อังศินันท อินทรกําแหง, 2550) ช้ีใหเห็นวา การดูแลตนเองเก่ียวของกับสุขภาพ 4 รูปแบบ โดยเสนอ 
“Smith’s model of health” ไดแก 
 1.    รูปแบบทางคลินิก (Clinical model) รูปแบบนี้ใหความหมายสุขภาพเปนการปราศจากอาการ 
แสดงของพยาธิสภาพ หรือการท่ีบุคคลปราศจากความพิการ เปนการรักษาสมดุลทางดานสรีรวิทยาซ่ึงบุคล
จะรอใหเกิดอาการและอาการแสดงแลวจึงมุงรักษาโรค ผลลัพธของการดูแลตนเอง มีตออัตราการตาย อัตรา
ความเจ็บปวยพิการ การใชสถานท่ีบริการสุขภาพ และคาใชจายในการรักษา  
 2.  รูปแบบทางดานการปฏิบัติตัวตามบทบาท (Role performance model) เปนรูปแบบท่ีให
ความหมายสุขภาพเปนความสามารถของบุคคลท่ีจะปฏิบัติหนาท่ีตามท่ีสังคมคาดหวังไดครบถวน การดูแล
ตนเองมีผลตอสุขภาพในดานการทําบทบาท ความสามารถในการทําหนาท่ี ทํากิจกรรมในชีวิตประจําวัน
อยางมีอิสระ หรืออยางพึ่งพา  
 3.   รูปแบบดานการปรับตัว (Adaptation model) รูปแบบนี้เช่ือวาบุคคลมีการปรับตัวตอส่ิงแวดลอม
อยางจริงจังและตลอดเวลาเพ่ือรักษาดุลยภาพกับส่ิงแวดลอม เปนความสามารถในการปรับตัวกับ
ส่ิงแวดลอมท่ีทาทาย รวมท้ังส่ิงแวดลอมทางสังคม และส่ิงท่ีคุกคามทางกายภาพ สุขภาพที่ดีจะเปนความ
ยืดหยุนในการปรับตัวใหเขากับส่ิงแวดลอมไดอยางสมดุลเปนการมีปฏิสัมพันธกับส่ิงแวดลอมท่ีกอใหเกิด
ประโยชนสูงสุดกับชีวิต ผลลัพธของการดูแลตนเอง คือการเปล่ียนพฤติกรรม การจัดการความเครียดท่ี
เกี่ยวของกับอาการและความสามารถในการจัดกระทํา 
 4.    รูปแบบดานความผาสุก (Eudemonistic model) คําวา Eudemonistic หมายถึง ความผาสุก (Well 
- being) ความสุข (Happiness) รูปแบบนี้เช่ือวา    การท่ีบุคคลสามารถกระทําตามบทบาทท่ีไดรับมอบหมาย 
และมีศักยภาพท้ังดานรางกาย อารมณ สังคม และจิตวิญญาณ    สุขภาพเปนภาวะท่ีมีความผาสุกท่ีไมหยุดนิ่ง
และเปนความภาคภูมิใจในตนเอง สามารถปฏิสัมพันธกับครอบครัวและชุมชนได     บุคคลท่ีมีภาวะสุขภาพ
แข็งแรงสามารถจะทํางานไดตามหนาท่ีรับผิดชอบอยางมีประสิทธิภาพ ผลลัพธของการดแูลตนเอง คือความ
ผาสุก ความกลมกลืนและความพอด ี
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 โดยสรุปแลว การดูแลตนเองเปนกระบวนการท่ีบุคคลสามารถกระทํากิจกรรมหรือพฤติกรรมท่ี
เกี่ยวกับสุขภาพ ซ่ึงบุคคลไดเลือกปฏิบัติใหเหมาะสมกับตนเอง โดยมีการเรียนรูและการสนับสนุนจาก
สังคมวัฒนธรรม ท่ีเปนส่ิงแวดลอมของบุคคลนั้นท้ังในวิชาชีพและนอกวิชาชีพทางดานสุขภาพ และการ
ดูแลตนเองท่ีเหมาะสมมีประสิทธิภาพเปนหนทางท่ีนําไปสูการมีสุขภาพดี 

  สถานการณ พฤติกรรมการดูแลตนเองดานสุขภาพและการใชบริการสุขภาพ 
 ท่ีผานมาภาครัฐมองการดูแลตนเองเปนในดานการใชบริการเม่ือเจ็บปวยของประชาชนโดยจากการ
สํารวจมีการเปล่ียนแปลงไป ในภาพรวมท้ังประเทศประชาชนใชบริการรักษาพยาบาลจากสถานบริการ
สาธารณสุขของรัฐมากข้ึนจากรอยละ 15.5 ใน พ.ศ.2513 เปนรอยละ 53.9 ใน พ.ศ. 2539 และซ้ือยากินเอง
นอยลงจากรอยละ 51.54 ใน พ.ศ.2513 เหลือเพียงรอยละ 17.1 ใน พ.ศ. 2539 และหลังวิกฤตเศรษฐกิจ
ประชาชนหันมาซ้ือยากินเองมากข้ึนจากรอยละ 17.1 ในพ.ศ.2513 เปนรอยละ 20.2 และ 24.2 ใน พ.ศ. 2542 
และ 2544 ตามลําดับ แตในภาวะปจจุบัน ประชาชนเร่ิมเห็นความสําคัญของการมีสุขภาพดี รางกายแข็งแรง 
จิตใจท่ีเปนสุขสงบ ดังนั้น แนวการดูแลสุขภาพตนเองแบบองครวมคือดูแลกาย ใจ จิตวิญญาณ เขามามีสวน
รวมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขสมบูรณ การดูแลสุขภาพจึงเนนใหความสําคัญในการสงเสริม ฟนฟู 
ปองกันโรคมากกวาการรักษา ซ่ึงจะเห็นไดวาการมีสุขภาพดีเชื่อมโยงกับการดูแลสุขภาพแบบองครวม   
เปนแนวคิดใหมขององคการอนามัยโลก (WHO)  ถือวาเปนการต่ืนตัวของการรักษาสุขภาพของคนยุคใหม 
 
 งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการดแูลตนเอง 
 ภาวินี โภคสินจํารูญ (2540) มีความสนใจศึกษา ความสัมพันธระหวางความเชื่อดานสุขภาพกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงต้ังครรภชาวไทยมุสลิมท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงเนื่องจากการต้ังครรภ  
โดยใชทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเอซิส เปนแนวทางในการศึกษากลุมหญิงต้ังครรภชาวไทยมุสลิมท่ีมี
ภาวะความดันโลหิตสูงเนื่องจากการตั้งครรภท่ีมารับการตรวจท่ีแผนกฝากครรภในโรงพยาบาล จํานวน  93  
ราย  ดวยแบบสัมภาษณพฤติกรรมการดูแลตนเองและความเช่ือดานสุขภาพ ผลการวิจัยสรุปไดวา 1)ความ
เช่ือดานสุขภาพมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001 
(r = .6114) 2)ระดับการศึกษามีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองอยางมีนัยสําคัญท่ีระดับ 
.01 (r=.3044)  3) ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนพบวา  ความเช่ือดานสุขภาพเปนตัวทํานายท่ีดี
ท่ีสุด  สามารถทํานายพฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงต้ังครรภชาวไทยมุสลิมท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง
เนื่องจากการตั้งครรภไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001   โดยสามารถอธิบายความผันแปรไดรอยละ 
37.38  จากผลการวิจัยคร้ังนี้แสดงวา  หญิงต้ังครรภชาวไทยมุสลิมท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง  เนื่องจากการ
ตั้งครรภท่ีมีความเช่ือดานสุขภาพถูกตองจะมีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีถูกตองเชนกัน   ผูวิจัยมี
ขอเสนอแนะวา  พยาบาลจะตองเปนผูใหความรู ใหคําปรึกษาแนะแนว และขอมูลขาวสารแกผูปวยและญาติ  
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อมาวสี อัมพันศิริรัตน (2539) ความสามารถในการดูแลตนเองกับภาวะสุขภาพของผูสูงอายุเขต
ชนบท อําเภอพล จังหวัดขอนแกน  กลุมตัวอยางเปนผูท่ีมีอายุตั้งแต 60 ปข้ึนไป จํานวน 213 คน เก็บ
รวบรวมขอมูลโดย แบบสัมภาษณขอมูลท่ัวไป แบบประเมินความสามารถในการดูแลตนเองและแบบ
ประเมินภาวะสุขภาพ ผลการวิจัยสรุปไดดังนี้  1) ความสามารถในการดูแลตนเอง มีความสัมพันธทางบวก
กับภาวะสุขภาพของผูสูงอายุ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยมีคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเทากับ 0.5939 (p < 
0.001)  2) เปรียบเทียบความสามารถในการดูแลตนเองของผูสูงอายุ ตามปจจัยพื้นฐาน 2.1 ผูสูงอายุมี
ความสามารถในการดูแลตนเองแตกตางกันตามปจจัยพื้นฐานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ 0.01 ไดแก 
ระดับการศึกษา และลักษณะการพักอาศัย และท่ีระดับ 0.05 ไดแก บทบาทหนาท่ีของผูสูงอายุในครอบครัว  
2.2 ผูสูงอายุมีความสามารถในการดูแลตนเองไมแตกตางกันตามปจจัยพื้นฐาน ไดแก รายได สถานภาพ
สมรส การเปนเจาของบาน และจํานวนสมาชิกในครอบครัว  3) เปรียบเทียบภาวะสุขภาพของผูสูงอายุ ตาม
ปจจัยพื้นฐานดังนี้ 3.1)  ผูสูงอายุมีภาวะสุขภาพแตกตางกันตามปจจัยพื้นฐาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ 0.01 ไดแก ระดับการศึกษา การเปนเจาของบาน และบทบาทหนาท่ีของผูสูงอายุในครอบครัว และท่ี
ระดับ 0.05 ไดแก รายได สถานภาพสมรส  3.2) ผูสูงอายุมีภาวะสุขภาพไมแตกตางกันตามปจจัยพื้นฐาน 
ไดแก ลักษณะการพักอาศัย และจํานวนสมาชิกในครอบครัว  ผูวิจัยไดมีขอเสนอแนะใหพยาบาลควรมี
บทบาทในการใหความรู กระตุนใหผูดูแลผูสูงอายุ ใหความสําคัญในการสงเสริมความสามารถในการดูแล
ตนเองของผูสูงอายุ โดยการสรางส่ิงแวดลอมท่ีสงเสริมการพัฒนาและคงไวซ่ึงความสามารถในการดูแล
ตนเอง สงเสริมใหผูสูงอายุไดรับขอมูลขาวสาร รวมท้ังคําแนะนําวิธีการปองกัน และรักษาสุขภาพอนามัย
ของตนเอง คูสมรส และบุตรหลาน ควรใหการสนับสนุน ชวยเหลือ ใหความรัก ความอบอุนแกผูสูงอายุ 
เปดโอกาสใหผูสูงอายุมีสวนรวมในกิจกรรมของครอบครัวตามศักยภาพของตน เพื่อสงผลใหผูสูงอายุมี
ความภาคภูมิใจในตนเอง และเห็นคุณคาของการดํารงชีวิตอยางมีคุณคาตอไป  

ขวัญใจ ตันติวัฒนเสถียร (2535) ปจจัยท่ีสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองดานสุขภาพ มี
ตัวอยางเปนผูปวยที่แพทยวินิจฉัยวาเปนโรคประสาท ในโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดอุบลราชธานี จํานวน 
360 คน ซ่ึงไดจากการสุมตัวอยางแบบงายและแบบสํารวจความเครียดของ HOS ตอบแบบวัดความเช่ือ
เกี่ยวกับศาสนา การสนับสนุนของครอบครัว การสนับสนุนของชุมชน และพฤติกรรมการดูแลตนเองดาน
สุขภาพจิต  ผลการวิจัยท่ีสําคัญมีดังนี้ 1) พฤติกรรมการดูแลตนเองดานสุขภาพจิตของผูปวยโรคประสาท ใน
โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดอุบลราชธานี มีคาเฉล่ียโดยรวมอยูในระดับปานกลาง และมีคาเฉล่ียของ
พฤติกรรมการดูแลตนเองดานสุขภาพจิตเปนรายดาน ดังนี้ ดานการดูแลตนเองโดยท่ัวไป ดานการปฏิบัติ
กิจกรรมทางศาสนา ดานการพัฒนาการรูจักตนเอง ดานการเตรียมการเผชิญปญหา ดานการพัฒนาระบบ
สนับสนุนทางสังคม และดานการใชเวลาอยางมีประสิทธิภาพ อยูในระดับปานกลาง สวนดานการ
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ในทายท่ีสุดนี้การดูแลสุขภาพตนเอง มีความสําคัญอยางยิ่งท่ีจะชวยสงเสริมและปองกันการเกิดโรค
ทางพฤติกรรมตางๆท่ีจะคุกคามประชาชนท้ังทางรางกายและจิตใจ การใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพแกประชาชนกลุมเส่ียงจึงเปนอีกแนวทางหนึ่งใหสุขภาพเปนเร่ืองของทุกคนท่ีควรใสใจและดูแล
อยางตอเนื่อง 
 
6.  แนวคิดการบริหารและการดําเนินโครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสขุภาพดวยหลัก 

PROMISE Model และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 แนวคิด PROMISE  เปนแนวคิดท่ีทางสถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร (2551)  เสนอแนะข้ึน  
สําหรับใชในการดําเนินงานในโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพครั้งนี้โดยเฉพาะ โดยเนนใหหัวหนา
โครงการและคณะทํางานในโครงการปรับพฤติกรรมสุขภาพนํามาใชในการดําเนินกิจกรรมใหกับผูรับการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมใหสามารถเกิดพฤติกรรม 3 Self  ซ่ึงประกอบดวย  6  แนวคิดยอยๆ ดังนี้ 

6.1  การเสริมแรงทางบวก (Positive reinforcement: P) 
 การเสริมแรงทางบวกเปนแนวคิดหนึ่งของทฤษฎีการวางเง่ือนไขแบบการกระทํา (Operant 
conditioning Theory) ซ่ึงการเสริมแรงพัฒนาโดยนักจิตวิทยาชาวอเมริกันช่ือ Burrhus F. Skinner  ทฤษฎีนี้มี
ความเช่ือวา พฤติกรรมของบุคคลเปนผลพวงมาจากการปฏิสัมพันธกับสภาพแวดลอม พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึน 
(Emitted) ของบุคคลจะเปล่ียนไปเนื่องมาจากผลกรรม (Consequence) ท่ีเกิดข้ึนในส่ิงแวดลอมนั้น Skinner 
ใหความสนใจกับผลกรรม 2 ประเภทคือ ผลกรรมท่ีเปนตัวเสริมแรง(Reinforcer) ทําใหพฤติกรรมท่ีบุคคล
นั้นกระทําอยูมีอัตราการกระทําเพิ่มมากข้ึนและ ผลกรรมท่ีเปนตัวลงโทษ (Purnisher) ทําใหพฤติกรรมท่ี
บุคคลกระทํานั้นยุติลง ซ่ึงในท่ีนี้จะกลาวถึงเฉพาะผลกรรมท่ีเปนตัวเสริมแรงทางบวก(Positive reinforcer) 
 ความหมายการเสริมแรงทางบวก 
 การเสริมแรงทางบวกคือการทําใหความถ่ีของพฤติกรรมเพ่ิมข้ึน อันเปนผลเนื่องมาจากผลกรรม
ท่ีตามหลังพฤติกรรมนั้น ผลกรรมท่ีทําใหพฤติกรรมมีความถ่ีเพิ่มข้ึน เรียกวา ตัวเสริมแรงทางบวก (Positive 
reinforcer) ลักษณะของตัวเสริมแรงมี 2 ชนิดคือ  
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1. ตัวเสริมแรงปฐมภูมิ เปนตัวเสริมแรงท่ีมีคุณสมบัติดวยตัวของมันเองในการตอบสนองความ
ตองการทางชีวภาพหรือมีผลตอผูไดรับโดยตรงเชน อาหาร ความเย็น เปนตน 

2. ตัวเสริมแรงทุติยภูมิ เปนตัวเสริมแรงท่ีตองผานกระบวนการพัฒนาคุณสมบัติของการเปนตัว
เสริมแรง โดยการนําไปสัมพันธกับตัวเสริมแรงปฐมภูมิ เชน เงิน รางวัล คําชมเชย เปนตน 
 
 หลักการท่ัวไปในการใชการเสริมแรงทางบวกอยางมีประสิทธิภาพ 
 การเสริมแรงทางบวกนั้น สามารถใชไดกับพฤติกรรมท่ีตองการพัฒนาหรือพฤติกรรมพึง
ประสงค เพียงแตผูนําไปใชจะตองสามารถเลือกตัวเสริมแรงไดอยางเหมาะสมและมีหลักการนําไปใชดังนี้
(สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต, 2549 และ ประทีป จินง่ี, 2540) 

1. การเสริมแรงทางบวกจะตองใหหลังจากการเกิดพฤติกรรมเปาหมายเทานั้น การใหการชมเชย
หรือใหส่ิงของกอนการเกิดพฤติกรรมไมถือวาเปนการเสริมแรง 

2. การเสริมแรงจะตองกระทําทันทีท่ีพฤติกรรมเปาหมายเกิดข้ึน การเสริมแรงตอพฤติกรรม
เปาหมายอยางทันทีนั้น จะทําใหผูท่ีไดรับการเสริมแรงเกิดการเรียนรูไดดีท่ีสุดวาควรจะแสดง 
พฤติกรรมอะไร 

3. การเสริมแรงควรจะใหอยางสมํ่าเสมอ นั่นคือควรใหการเสริมแรงทุกคร้ัง หรือแทบทุกคร้ังท่ี
พฤติกรรมเปาหมายเกิดข้ึน ไมควรข้ึนอยูกับอารมณของผูดําเนินการปรับพฤติกรรม การ 
ใหการเสริมแรงไมสมํ่าเสมอ ทําใหการเปล่ียนแปลงของพฤติกรรมเกิดข้ึนไดนอยมาก 

4. ควรมีการบอกถึงเง่ือนไขการใหการเสริมแรง นั่นคือ ควรจะมีการบอกผูท่ีถูกปรับพฤติกรรมวา
เขาควรจะแสดงพฤติกรรมอะไรในสภาพการณใด แลวจะไดรับอะไรเปนการเสริมแรง 

5. ตัวเสริมแรงนั้นควรจะมีปริมาณพอเหมาะท่ีจะเสริมแรงพฤติกรรมโดยไมกอใหเกิดการหมด
สภาพการเปนตัวเสริมแรง นั่นคือ บางคร้ังถาใหตัวเสริมแรงมากไปก็อาจทําใหเกิดการหมดสภาพการณ เปน
ตัวเสริมแรงไดโดยเฉพาะตัวเสริมแรงประเภทตัวเสริมแรงปฐมภูมิ แตก็ไมควรจะใหนอยเกินไปจนไมมีพลัง
พอท่ีจะทําใหบุคคลแสดงพฤติกรรมออกมา 

6. ตัวเสริมแรงนั้นจะตองเลือกใหเหมาะกับแตละบุคคล เนื่องจากคนเรามีความแตกตางกัน ดังนั้น
ตัวเสริมแรงของแตละคนจึงอาจไมเหมือนกัน อีกท้ังในบางโอกาสตัวเสริมแรงท่ีเคยเสริมแรงคนๆ หนึ่ง
อาจจะไมเสริมแรงคนๆ นั้นในเวลาตอมาก็ได 

7. ถาเปนไปไดควรใชตวัเสริมแรงท่ีมีอยูในสภาพแวดลอมนั้น เชน การใชกิจกรรมท่ีชอบทํามาก
ท่ีสุด หรือการเสริมแรงทางสังคม เปนตน 

8. ควรมีการใชตัวแบบหรือการช้ีแนะควบคูไปกับการเสริมแรงดวย เนื่องจากวาจะทําใหบุคคลได
เรียนรูไดเร็วข้ึนวาควรจะกระทําพฤติกรรมเชนใดจึงจะไดรับการเสริมแรง 
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9. ควรมีการวางแผนการใชตารางการเสริมแรง หรือยืดเวลาการเสริมแรง เม่ือพฤติกรรมเปาหมาย
เกิดข้ึนอยางสมํ่าเสมอแลว ควรจะมีการเปล่ียนแปลงวิธีการเสริมแรงเสียใหมใหเปนการใชตารางการ
เสริมแรงแทน หรืออาจจะใชการยืดเวลาการเสริมแรงก็ได เพราะจะทําใหพฤติกรรมท่ี 
เปล่ียนแปลงไปนั้นคงอยูไดนานข้ึนแมวาจะไมไดรับการเสริมแรงอีกเลยในอนาคตกต็าม 
 
 ขอควรคํานึงถึงและการเลือกใชตัวเสริมแรงประเภทตางๆ 

1. ตัวเสริมแรงท่ีเปนส่ิงของหรืออาหาร เชน  ขนม เคร่ืองเขียน ของรางวัล เปนตน การใชอาหาร
หรือส่ิงเสพไดจะเกิดปญหาการหมดสภาพไดถาใหมากเกินไปหรือชวงเวลาไมเหมาะสมเชน ไมสามารถให
ไดทันที   รบกวนกิจกรรมท่ีกําลังดําเนินอยู เปนตน   วิธีการใหเม่ือบุคคลแสดงพฤติกรรมเปาหมายท่ีกําหนด
ทันที นําไปใชกับท้ังเด็กและผูใหญในหลายพฤติกรรมซ่ึงส่ิงของหรืออาหารเทานั้นท่ีนํามาใชเปนตัว
เสริมแรงทางบวกควรมีใหเลือกหลากหลายชนิด 

2.  ตัวเสริมแรงทางสังคม เชน ชมเชย ยิ้ม จับมือ สบตา เปนตน  อาจแสดงออกดวยคําพูดหรือ
ทาทางตางๆ หลักการคือตองชมตอหนาทันที ตองบอกวาชมพฤติกรรมอะไรท่ีดี และความรูสึกท่ีคุณมีตอผู
แสดงพฤติกรรม หลังจากพูดใหหยุดช่ัวขณะใชการแสดงความช่ืนชมทางสีหนา กระตุนใหเพิ่มความถ่ี
พฤติกรรม  

3. ตัวเสริมแรงเปนกิจกรรมท่ีบุคคลชอบทํามากท่ีสุดหรือกิจกรรมท่ีบุคคลทําบอยท่ีสุดมาเสริมแรง
กิจกรรมท่ีบุคคลทํานอยท่ีสุด แตขอพึงระวังคือ ไมสามารถใหไดทันทีในขณะท่ีเกิดพฤติกรรมและการใหตัว
เสริมแรงทางบวกประเภทนี้ตองใหหรือไมใหกิจกรรมเทานั้น และควรมีกิจกรรมใหเลือกหลากหลาย 

4. ตัวเสริมแรงท่ีเปนเบ้ียอรรถกร เชน การใชเงิน ดาว แตมสะสม คะแนน เปนตนโดยสามารถ
นําไปแลกเปนตัวเสริมแรงอ่ืนๆไดมากกวา 1 ตัวข้ึนไป เบ้ียอรรถกรเปนตัวเสริมแรงทางบวกท่ีมี
ประสิทธิภาพสูงมากในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสามารถใชงานไดงายและไมรบกวนพฤติกรรมท่ีกําลัง
ทําอยู แตเม่ือยุติการใชอยางทันทีทันใดจะทําใหพฤติกรรมท่ีเปล่ียนไปนั้นกลับสูสภาพเดิมทันที 

5. ตัวเสริมแรงท่ีเปนขอมูลปอนกลับ เชน ผลการตรวจสุขภาพ ประกาศคะแนนสอบ เปนตน ควร
ใหขอมูลปอนกลับท่ีเปนพฤติกรรมทางบวกมีความชัดเจนถูกตองของขอมูล ผูใหขอมูลตองเปนบุคคลท่ีผูถูก
ปรับพฤติกรรมเช่ือถือ ควรอธิบายใหบุคคเห็นความสําคัญของขอมูลเพื่อนําไปปรับปรุงพฤติกรรมตนเอง 
และกําหนดเปาหมายของพฤติกรรมท่ีตองการปรับปรุง อาจใชคูกับตัวเสริมแรงอ่ืนๆโดยเฉพาะตัวเสริมแรง
ทางสังคมหรือเบ้ียอรรถกรจะทําใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน  
 
 งานวิจัยท่ีนําการเสริมแรงทางบวกไปใช 
 โสภิดา  ล้ิมวัฒนาพันธ (2538) ไดทําการวิจัยเชิงทดลองเร่ือง การเปรียบเทียบผลของการปรับ
พฤติกรรมโดยใชการควบคุมตนเองกับการเสริมแรงทางบวกดวยเบ้ียอรรถกร ท่ีมีตอการเพ่ิมและการคงอยู
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 สําหรับงานวิจัยในตางประเทศ ตัวอยางเชน แซนซ (Sanz, 1993) ไดศึกษาการใชการเสริมแรงทาง
สังคมกับเด็กท่ีมีอาการดาวนซินโดรม จํานวน 18 คน พบวา กลุมตัวอยางท่ีมีการเสริมแรงทางกายและวาจา 
จะมีทักษะการชวยตัวเอง ทักษะทางสังคม และทักษะทางภาษาสูงกวากลุมท่ีใชการเสริมแรงทางวาจาอยาง
เดียว   ซ่ึง ฮารท และคณะ (Hart and other, 1968) ไดศึกษาวิธีการปรับพฤติกรรมกาวราวของเด็กใน 
โรงเรียนอนุบาลแหงหนึ่งโดยใชการเสริมแรงทางสังคม ผูรับการทดลองเปนเด็กหญิงอายุ 5 ป ซ่ึงแสดง
พฤติกรรมกาวราวคือ ปากรายและใชคําพูดสบประมาท (Verbally insulting) ผูวิจัยแกไขใหเขามีพฤติกรรม
การเลนกับเพื่อนเพ่ิมข้ึน โดยครูใหความสนใจอยางใกลชิด พรอมท้ังใหของเลนท่ีตองการดวยเม่ือเขาเลน
รวมกับเพ่ือน ในขณะเดียวกันครูไมใหความสนใจเม่ือเขาแสดงพฤติกรรมกาวราว ผลการวิจัยพบวา 
พฤติกรรมกาวราวลดลงและพฤติกรรมการเลนกับเด็กอ่ืนเพิ่มข้ึน และ เบอรเน็ตและคณะ (Bernet et al, 
2002: 791) ไดสังเคราะหงานวิจัยท่ีทําการพัฒนาโปรแกรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมปองกันโรคเบาหวาน
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6.2 การบริหารมุงผลสัมฤทธิ์ (Result Based Management – RBM: R) 
การบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิเปนกิจกรรมสําคัญของแผนการปรับเปล่ียนบทบาท ภารกิจและวิธีการ

บริหารงานของภาครัฐตามรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2540 และพระราชบัญญัติ
ระเบียบบริหารราชการแผนดิน (ฉบับท่ี 5) พ.ศ.2545 มาตรา 3/1  ซ่ึงคํานึงถึงประชาชนและผลสัมฤทธ์ิของ
งาน เพื่อใหการทํางานของหนวยงานหรือโครงการมุงเนนผลลัพธของงานมากกวาเนนปจจัยนําเขา
กระบวนการทํางานและกฎระเบียบท่ีเครงครัด โดยจะมีการวัดผลอยางเปนรูปธรรม การบริหารมุง
ผลสัมฤทธ์ิใหความสําคัญกับการกําหนดวิสัยทัศน พันธกิจ วัตถุประสงค เปาหมายท่ีชัดเจน และการกําหนด
ผลผลิต  ผลลัพธท่ีสอดคลองกัน  รวมถึงมีการกําหนดตัวช้ีวัดผลการดําเนินงานท่ีชัดเจนในการวัด
ความกาวหนาในการปฏิบัติงานเพ่ือใหการทํางานมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล มีความรับผิดชอบตอ
ประชาชน  การบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิจึงมีวัตถุประสงคเพื่อปรับปรุงการปฏิบัติงานขององคกร ชวยใหการ
บริหารการปฏิบัติงานอยางเหมาะสม มีทิศทางในการปฏิบัติงาน มีระบบการประเมินผลการปฏิบัติงานเปน
ระยะ ๆทําใหทราบผลการปฏิบัติงานเม่ือเทียบกับแผนหรือเปาหมาย สามารถรายงานความกาวหนาผลการ
ปฏิบัติงานตอผูบริหารและทําใหแกปญหาไดทันทวงที 

 
ความเปนมาการบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิ  

         จากแนวคิดของการบริหารจัดการแนวใหม (New management) ท่ีมุงเนนการใหความสําคัญตอ  
1. ความประหยัด (Economy) ใชตนทุนหรือทรัพยากรการผลิตอยางเหมาะสม  และมีความคุมคาท่ีสุด  
2. ประสิทธิภาพ  (Efficiency)  ประสิทธิภาพการปฏิบัติงานใหไดผลงานในระดับท่ีสูงกวาปจจยันําเขา  
3. ประสิทธิผล  (Effectiveness)  ประสิทธิผลการปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงคท่ีตั้งไว  

 
ความหมาย 
การบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิ(Result Based Management) คือ วิธีการบริหารท่ีมุงเนนผลสัมฤทธ์ิหรือ

ผลการปฏิบัติงานเปนหลัก โดยมีการวัดผลการปฏิบัติงานดวยตัวช้ีวัดอยางเปนรูปธรรมเพื่อใหบรรลุ 
วัตถุประสงคท่ีตั้งไว  ทําใหผูบริหารทราบผลความกาวหนาของการดําเนินงานเปนระยะ ๆ  และสามารถ
แกไขปญหาไดทันทวงทีเปนการควบคุมทิศทาง การดําเนินงานใหมุงสูวิสัยทัศนฯ ของหนวยงาน  
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ภาพประกอบ 17 แสดงกรอบความคิดในการวัดผลสัมฤทธ์ิของงาน 
 
จากภาพประกอบ ผลการปฏิบัติงาน ท่ีวัดจาก ผลผลิต (Outputs) นั้นหมายถึง งาน บริการ หรือ

กิจกรรมท่ีเจาหนาท่ีทําเสร็จสมบูรณพรอมสงมอบใหประชาชนผูรับบริการ ผลผลิตเปนผลงานท่ีเกิดจากการ
ดําเนินกิจกรรมโดยตรง  

ผลลัพธ (Outcomes) หมายถึง ผลท่ีเกิดข้ึนตามมา ผลกระทบ หรือเง่ือนไขที่เกิดจากผลผลิต ผลลัพธ
มีความสัมพันธโดยตรงกับประชาชนผูรับบริการ และสาธารณชน 

ดังนั้น ผลสัมฤทธ์ิ คือ งาน บริการ หรือกจิกรรมท่ีเกิดจากการทํางานไดผลผลิต (Outputs) ตาม 
เปาหมาย และเกิดผลลัพธ (Outcomes) ตรงตามวัตถุประสงค กลาวคือ ผลผลิตสามารถนําไปใชประโยชนได
อยางแทจริงหรือเปนท่ีพึงพอใจ เชน ปลูกบานได 1 หลัง (Outputs)  บานหลังดังกลาวนาอยู มีอากาศถายเท
ไดสะดวก (Outcomes) หรือ การซอมถนนได 5 กิโลเมตร เปน ผลผลิต (Outputs) ถนนสายน้ันทําให
ประชาชนไดรับความสะดวกในการเดินทางจากการซอมแซม เปน ผลลัพธ (Outcomes) 

ลักษณะของการบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิ  
1. เกี่ยวของกับทุกกระบวนการของการบริหาร (PDCA) ไดแก Plan  มีวัตถุประสงค หรือ เปาหมาย

ท่ีชัดเจน  (ตองการทราบวาผลสัมฤทธ์ิคืออะไร), Do  มีการปฏิบัติงานท่ีมุงใหเกิดผลสัมฤทธ์ิตามแผนท่ีวาง
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2. เปนสวนหนึ่งของการบริหารเชิงกลยุทธ 
     การบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิมีความเช่ือมโยงโดยตรงกับการบริหารงานเชิงกลยุทธ องคกรใช
วิสัยทัศน พันธกิจ วัตถุประสงค และกลยุทธซ่ึงอยูในแผนกลยุทธขององคกรเปนกรอบในการกําหนดปจจัย
หลักแหงความสําเร็จ (CSF) และตัวช้ีวัดผลการดําเนินงานหลัก (KPI) ของการบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิ การ
บริหารมุงผลสัมฤทธ์ิเปนเคร่ืองมือชวยประเมินความสําเร็จของการดําเนินการตามกลยุทธ  องคกรท่ีมีการ
บริหารเชิงกลยุทธสามารถใชปจจัยหลักแหงความสําเร็จ(CSF) และตัวช้ีวัดผลการดําเนินงานหลัก (KPI) 
ของการบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิเปนกรอบวัดผลการปฏิบัติงานขององคกรเทียบกับเปาหมาย เพื่อใหรูถึง
ความกาวหนาของการบรรลุวิสัยทัศน หากผลงานยังไมเปนไปตามเปาหมาย ผูบริหารองคกรควร
ปรับเปล่ียนกลยุทธใหเหมาะสม  

ขั้นตอนการพฒันาระบบการบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิ ประกอบดวย 9 ข้ันตอนดังนี ้
 

1. การวิเคราะห  
    วิสัยทัศ ละพันธกิจ นแ

2. การกําหนดปจจัยหลัก
แหงความสําเร็จ (CSF) 

 9. การรายงานผล 
 
 
 8. การวิเคราะหผล 3. การกําหนดตัวชี้วัดผล

การดําเนินงานหลัก (KPI)  
 
 

7. การบันทึกและ
อนุมัติขอมูล 

4. การกําหนด  
แหลงขอมูล  

 5. การต้ังเปาหมาย 6. การรวบรวม 
ขอมูล 

 
ภาพประกอบ 18  ข้ันตอนการพัฒนาระบบการบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิ 

 
กําหนดตัวชี้วัดผลการดาํเนนิงานหลัก  (Key Performance Indicators – KPIs) 
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ตัวช้ีวัดผลการดําเนินงานหลัก (KPI) แสดงถึง คาท่ีวัดจากผลการปฏิบัติงานท่ีเกิดข้ึนจริงเพื่อแสดง
ความคืบหนาของการบรรลุผลตามปจจัยหลักแหงความสําเร็จ (CSF)  โดยเปรียบเทียบกับเปาหมายท่ีตั้งไว  
และถือเปนเคร่ืองวัดผลงานท่ีตองสัมพันธกับ CSF และจะตองวัดไดในเชิงตัวเลข วัตถุประสงคของตัวช้ีวัด
ผลการดําเนินงานหลัก (KPI) คือสามารถวัดผลการปฏิบัติงานหลักตามมาตรฐานหรือเปาหมายท่ีกําหนดไว 
และสามารถแสดงแนวโนมของขอมูลสําหรับการพัฒนาและปรับปรุงงาน 

นอกจากนี้ เกณฑการกําหนดตัวช้ีวัดผลการดําเนินงานหลัก (KPI) ตามหลัก SMART ประกอบดวย 
1. Specific          -  มีลักษณะเฉพาะเจาะจง ชัดเจน 
2. Measurrable   - สามารถวัดได  
3. Achievable      - สามารถบรรลุ หรือ สําเร็จได 
4. Realistic          - สอดคลองกับความเปนจริง 
5. Timely             - วัดไดตามชวงเวลาท่ีกําหนด 
 
เกณฑมาตรฐานของตัวชี้วัดผลการดําเนินงานหลัก (KPI) คือ 
1. ประสิทธิภาพ (Effectiveness)  เปนความสัมพันธระหวางผลลัพธ กับเปาหมายหรือวัตถุประสงค

ท่ีกําหนด แบงเปน 
 1.1 ประสิทธิผลเชิงตนทุน เปนการวัดความคุมคาจากการลงทุน โดยเปรียบเทียบผลลัพธ กับ 
จํานวนตนทุน คิดเปนคารอยละ สูตรการคํานวณ คือ ผลลัพธ ÷จํานวนตนทุน × 100 

 1.2 ประสิทธิผล การวัดไมคํานึงถึงตนทุน เชน รอยละของความคิดเห็นของผูบริหารรอยละ
ของการเรียกรองของผูรับบริการ 

2. ประสิทธิภาพ(Efficiency) แสดงถึงความสามารถในการผลิตและความคุมคาของการลงทุนมี  2 
วิธีวัด 

 2.1 วัดจากตนทุน แสดงความคุมคาของการลงทุน เชน วัดผลผลิต ตอจํานวนตนทุน หรือวัด
ตนทุนตอหนวย อาทิ อัตราคาใชจายตอคนในการผลิตบัณฑิตแพทย  
      2.2 วัดจากแรงงาน เชน วัดจากจํานวนเจาหนาท่ี หรือเวลาท่ีใชผลิต 

3. ความประหยัด (Economy) เชน รอยละของตนทุนท่ีลดลง  
4. คุณภาพ (Quality) วัดความถูกตอง ความพึงพอใจของผูรับบริการ 
5. ความสามารถในการใหบริการไดตามเวลาท่ีกําหนด (Timeliness) เชน รอยละของผูประกอบการ

ท่ีไดรับเอกสารการจดทะเบียนภายในเวลามาตรฐาน 
 
การวิเคราะหผล 
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การวิเคราะหผล เปนการพิจารณาผลการปฏิบัติงานท่ีเกิดข้ึนจริงเทียบกับเปาหมายท่ีกําหนด แลว
ประเมินยอนกลับเขาไปในกระบวนการทํางานขององคกร เพื่อคาดหมายถึงส่ิงท่ีจะเกิดข้ึนลวงหนา 
ผลกระทบท่ีอาจจะเกิดข้ึนและแนวโนมการตัดสินใจในเชิงบริหาร 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 19  สรุปองคประกอบในการวัดผลสัมฤทธ์ิในการปฏิบัติงาน 
 
สรุปไดวา ในการดําเนนิกิจกรรมหรือโครงการใด ๆ หลักสําคัญยิ่งท่ีผูดําเนินการตองใชตามวงจร 

PDCA แลวคือ การกําหนดตัวช้ีวดัของกิจกรรมและโครงการไวอยางชัดเจน สามารถวัดได และตัวช้ีวัดหลัก
ท่ีสําคัญมีอยูเพียงไมกีต่ัวและเปนตัวช้ีวดัท่ีประเมินไดวาโครงการมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลก็คือ 
ตัวช้ีวดัผลสัมฤทธ์ิ ท่ีมักจะวดัท่ีผลผลิต ผลลัพธ และผลกระทบท่ีเกิดข้ึนดังโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพในครั้งนี้ จะใชตัวช้ีวดัผลสัมฤทธ์ิ ผลผลิตวัดจาก รอยละของจํานวนผูเขารวมโครงการ ตัวช้ีวัด
ผลลัพธ วัดจาก รอยละของจํานวนผูเขารวมโครงการท่ีมีผลการเปล่ียนแปลงของพฤติกรรมสุขภาพดีข้ึน 
และผลการเปล่ียนแปลงทางสภาพรางกาย และผลการเปล่ียนแปลงของผลเลือดหรือทางเคมีชีวในรางกายไป
ในทางท่ีดีข้ึน  

 
6.3 การมองโลกแงดี (Optimism: O) 
ในสภาวะปจจุบันท่ีการดําเนินชีวิตหลายตอหลายอยางตองเผชิญกับภาวะความคับของ หมนหมอง 

สับสน วุนวายและบางอยางรบกวนจิตใจ  จนสงผลอยางยิ่งตอกําลังใจในการตอสูหรือความกลาตอการ
เผชิญเพื่อฟนฝาอุปสรรคนานานัปการของเราใหลดนอยถดถอยลง ผูท่ีไมสามารถผานพนไปไดตองจมกับ
อยูกับความคิดท่ีเปนทุกข ไมสามารถกาวขามปญหาท่ีผานเขามาไดจนเกิดผลเสียตอการดําเนินชีวิตโดยไม
สามารถตีคาเปนเงินตราได  ดังนั้น จึงตองมีการพัฒนาความคิดใหเปนความคิดเชิงบวกมากข้ึน ดวยเพราะ

วัตถุประสงค ปจจัยนําเขา กิจกรรม ผลผลิต 
Outputs 

ผลลัพธ 
Outcomes Objectives Inputs Processes 

• เนนการบริหารเพื่อผลสัมฤทธิ์ 
• ผลปรากฏแสดงอะไรบาง 
• ประเมินผลยอนกลับไปในกระบวนงาน 
• คาดการณส่ิงที่จะเกิดขึ้นลวงหนาทั้งผลกระทบ  

แนวโนม และการตัดสินใจในเชิงบริหาร 
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ความหมายของความคดิเชงิบวก 

นิภา แกวศรีงาม (2548: 76) ใหความหมายการคิดเชิงบวกวา เปนกระบวนการทางความคิดของบุคคล
ท่ีเกิดจากการที่คนมีรูปแบบรับรูและการรูคิด (Perception and cognitive style) ไปในทิศทางท่ีดี มองและรับรูส่ิง
ตางๆ ตามความเปนจริง เปนเหตุเปนผลดวยอารมณท่ีผองใส จึงทําใหมีพฤติกรรมการแสดงออกท่ีเหมาะสม 
การคิดบวกเปนการโนมนาวจิตใตสํานึกในทางท่ีดี (เวรา ไพฟเฟอร,  2548: 27) เปนการสรางเจตคติท่ีดีตอตนเอง 
ตอผูอ่ืน และตอวัตถุหรือสภาพการณเจตคติท่ีเปนบวกนี้จะเปนเคร่ืองมือสําคัญของเราท่ีจะสามารถอยูในโลก
ท่ีสับสนวุนวายนี้ไดอยางประสบความสําเร็จ และมีความสุข (พรรณี บุญประกอบ, 2549: 1) สอดคลองกับ เว
รา ไพฟเฟอร (2002: 16-20)เปนการคาดหวังท่ีจะไดผลท่ีดีสามารถประสบความสําเร็จถึงแมวาจะมีอุปสรรค
มากมาย และรัตนา บรรณาธรรม (2548: 1) ใหความหมายวาการคิดเชิงบวกเปนศิลปะสําคัญของการ
ดํารงชีวิตใหมีความสุข เปนอุบายกลอมใจ ใหยอมรับสภาพปญหาท่ีกําลัง ปรากฎเพื่อใหมีกําลังใจและความ
เขมแข็งในการตอสูกับชีวิตตอไป 
    ดังนั้นจึงพอสรุปไดวา การคิดเชิงบวก เปนกระบวนการทางความคิดของบุคคลท่ีเกิดจาก การมี
รูปแบบการรับรู การคิดไปในทางท่ีดี เปนการสรางเจตคติและแนวโนมจิตใตสํานึกท่ีดีตอตนเอง ตอผูอ่ืน 
และตอวัตถุหรือสถานการณตางๆ ซ่ึงเปนเคร่ืองมือ เปนวิธีการท่ีทําใหยอมรับสภาพปญหาท่ีเกิดข้ึนอยาง
เขมแข็งสามารถดํารงชีวิตอยางประสบความสําเร็จ และมีความสุข  
 

ลักษณะของการคิดเชิงบวก 
การคิดเชิงบวกมีลักษณะของการคิดท่ีชอบหาทางปรับปรุงแกไขเหตุการณของชีวิตใหดีข้ึน  ซ่ึงการ

ปรับปรุงตางๆ ไมจําเปนตองเร่ิมตนจากการจับผิดหาขอผิดพลาด หรือตําหนิติเตียนผูอ่ืน ทัศนคติท่ีสําคัญ
ของผูท่ีมีนิสัยคิดทางบวกคือ ไมวิพากษวิจารณขอบกพรองหรือขอผิดพลาดของใคร แตจะคอยหาวิธีการท่ีจะ
ปรับปรุงเปล่ียนแปลงแกไข ในทุกเร่ืองท่ีตองคิดตองทําใหดีข้ึน (เกียรติวรรณ อมาตยกุล, 2544: 69)  
    ในสภาพการณตางๆ ท่ีเกิดข้ึนมีหลายเหตุปจจัยผูท่ีมีการคิดเชิงบวกสามารถเลือกมองในทางท่ี
สดใส ซ่ึงไมไดหมายความวาจะหลีกเล่ียงปญหา แตเปนการคิด การมองอยางถ่ีถวนดูวาอะไรเปนส่ิงรบกวน
หรือใหเกิดปญหา และอะไรคือส่ิงเหมาะสมท่ีเราจะทํา ถาเรามีความคิดเชิงบวกเราจะเตรียมพรอมกับ
เหตุการณนั้นๆ และคิดท่ีจะหาทางแกปญหา (Peiffer, Vera,  2002: 16)ซ่ึงสอดคลองกับแคธรีน เครเมย (2545: 
51) ท่ีกลาววาการคิดเชิงบวกเปนวิธีการคิดใหเปนศักยภาพแทนปญหา หากแตรูจักนําเร่ืองรายๆ ท่ีเกิดข้ึนมา
ใชใหเปนประโยชน เชนเดียวกับมาติน (Martin, English, 1992: 2) ใหมองเนนหาส่ิงท่ีดีในเหตุการณ จะ
สามารถแกไขปญหา และผานพนเหตุการณท่ีไมดีนั้น อยางไรก็ตามการคิดและการกระทําเชิงบวกไมไดเปน
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 การคิดเชิงบวกเปนวิธีการคิดท่ีเกิดจากการเรียนรูของบุคคลสามารถฝกฝน และพัฒนาได ซ่ึงการ
เรียนรูการคิดเชิงบวกเปนการเรียนรูในการแปลความหมายของเหตุการณตางๆ ในดานบวก ซ่ึงไมไดเปน
การหลอกตัวเอง เปนเพียงการแปลความหมาย การมองมุมมองใหมๆ ท่ีเปนการสรางสรรค  เปนประโยชน 
มีคุณคามากกวามุมมองเดิม อยางในกรณีของการเกิดเหตุการณเดียวกัน พบปญหาเดียวกัน บุคคลท่ีคิดเชิง
บวก มีมุมมองการคิดท่ีจะเลือกคิดส่ิงสรางสรรคท่ีมีประโยชนมีความสุขสวนบุคคลท่ีคิดลบ มองโลกในแง
รายก็จะอยูกับความทุกข ความสับสน วิตกกังวล ความคาดหวังตํ่า ไมพบคําตอบในการแกปญหา ดังนั้น การ
เปล่ียนแปลงความคิดเชิงบวกจึงมีความสําคัญ และสงผลตอการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมคนได 
    จากการที่เราทราบวาความคิดเปนวงจรที่มีความสัมพันธเกี่ยวของกับความรูสึก และพฤติกรรม ถา
เรามีความคิดเชิงบวก  จะสงผลตอความรู สึกดีๆ  ความอ่ิมเอมใจ  ปลาบปล้ืมใจ   มีความสุข  รู สึก
กระปร้ีกระเปรามีพละกําลัง ทําใหพฤติกรรมการแสดงออกไปในทางสรางสรรคในทางที่ดี ตรงกันขาม ถามี
ความคิดเชิงลบ ทําใหความรูสึกตึงเครียด สับสนวุนวาย ไมสบายใจ ไมมีความสุข พฤติกรรมของเราก็จะ
แสดงออกในทางลบ อาจเปนอันตรายตอตนเองและผูอ่ืน จึงสรุปไดวา (Martin, English, 1992: 1-4;            
เกียรติวรรณ อมาตยกุล,  2545: 76) 
       1. ความคิดเหมือนมีตัวตน ถึงแมจะจับตองไมไดแตมีพลัง มีผลตออารมณ ความรูสึก และ
พฤติกรรมมีการเปล่ียนแปลงไปตามความคิดได 
       2.  เราสามารถเปล่ียนแปลงไปตามความคิด เราเปนอยางท่ีเราคิด 
       3.  ความคิดเปนจุดเร่ิมตนของการกระทํา และการแสดงออก 
       4.  สมองจะมีความคิดอยูเสมอ มีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลาไมทางบวกก็คิดดานลบ 
       5.  ความคิดของคนเรานั้นเปรียบเหมือนแทงแมเหล็กท่ีเคล่ือนท่ีเพื่อนําพาชีวิตใหไปหาส่ิงท่ีเรา
คิดอยูเสมอ และดึงดูดส่ิงท่ีความคิดคลายกับเราใหเขามาหาเรา 

      6.  ความคิด นําสูการกระทํา นําสูนิสัย และทําใหเกิดชะตาชีวิตท่ีดีหรือไมดีได 
   จึงเปนไดวาการคิดมีอิทธิพลและเปนตัวนําพาชีวิตของเราใหพบกับความสําเร็จหรือความสมหวัง

ข้ึนอยูกับวาบุคคลน้ันจะเลือกท่ีจะคิดอยางไร เลือกคิดในเชิงบวก ทําใหตนเองสบายใจ  มีความสุข ทําให
บุคคลรอบขางเรามีความสุขดวย มีความคิดสรางสรรค มีพลัง มีกําลังใจ จะตอสูกับอุปสรรคตางๆ ไดอยาง
ไมยอทอซ่ึงทําใหบุคคลสามารถกาวออกจากวังวนของมุมมองเดิมๆ ปญหาเดิมๆ สูมุมมองใหม และวิธีการ
แกปญหาใหมๆ อยางสรางสรรค  
 

 ความสําคัญของการคิดเชิงบวก 
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โดยปกติแลวความคิดเชิงลบจะเปนส่ิงท่ีเกิดข้ึนไดงายกวา เพราะธรรมชาติของคนเรานั้นพรอมจะ
มองเห็นความบกพรองมากกวามองเห็นขอดี ในขณะท่ีความคิดเชิงบวก ตองอาศัยมุมมองและการคิดท่ีลึก
กวานั้น ไมใชการคิดช้ันเดียวจากการเห็นแลวสรุปความเลยวาส่ิงนั้นไมดี แตตอง มาจากมุมมองท่ีเช่ือวาทุก
ส่ิงทุกอยางท่ีเกิดข้ึน (โดยเฉพาะเร่ืองไมดี) ยอมมีประโยชนหรือความดีแฝงอยูดวยเสมอ ดังนั้น การมองโลก
เชิงบวก (Positive thinking) จึงหมายถึงการมองส่ิงตางๆ อยางเขาใจ ยอมรับไดในดานลบ มองปญหา ความ
ทุกข ความไมราบร่ืนเปนเร่ืองธรรมดา หากรูจักเลือกใชประโยชนจากดานบวกท่ีแฝงอยูจากส่ิงนั้นๆ ได 
เหตุการณบางอยางท่ีไมสามารถเลือกไดวาจะใหเกิดหรือไมใหเกิด แตเม่ือเกิดข้ึนไปแลว เราเลือกไดวาจะ
มองและรูสึกไดอยางไร  
 การคิดเชิงบวกเปนพื้นฐานสําคัญในการตอยอดอีกสองขอท่ีเหลือนั่นคือการสูไมถอยและความคิด
สรางสรรค เม่ือคิดเชิงบวกทําใหมีแรงจูงใจในการคิดและทําเพื่อแกปญหา เปนการสู ไมใชถอยหนี การคิด
เชิงบวกทําใหคนรูสึกสบายไมตึงเครียด ซ่ึงนั่นเปนภาวะท่ีเหมาะสําหรับการคิดส่ิงใหมๆ เปนภาวะท่ีบางคน
เช่ือวาทําใหสติปญญาเฉียบแหลมข้ึน ลองนึกถึงเคร่ืองคอมพิวเตอร ซ่ึงก็เหมือนกลองความคิดเรา ตอนท่ีเห็น
ตามจริงนั้นสภาพกลองความคิดก็ดําเนินการไปตามระเบียบ พอเราคิดบวกคล่ืนความคิดจิตใจก็กระเพ่ือมไป
ในแนวสบายๆ แตพอคิดลบกระแสความคิดก็เร่ิมตีกันวุนวาย คิดซายทีขวาที หรือบางทีหลายๆเร่ืองพรอมๆ 
กัน ยิ่งคิดยิ่งโมโห ยิ่งขุดขอมูลเกาบาง เติมแตงใหมบางยุงกันใหญ 
 สรุปไดวา ถาหากคนท่ีมีทัศนคติเชิงบวกนั้นอยูใกลๆ กับใคร เขาจะใหพลังแกคนท่ีอยูรอบขาง และ
ชวยดึงศักยภาพของคนเหลานั้นออกมา แลวยังเพิ่มความตระหนักในโอกาสท่ีจะเกิดข้ึนอีก ในทางตรงกัน
ขาม เม่ือเราอยูใกลๆ คนท่ีมองโลกในแงราย ก็จะทําใหเรารูสึกหดหูและหมดความหวัง และความเช่ือมั่นลง
ได คนท่ีมองโลกในแงบวกนั้นเปรียบเสมือนคนที่สองสวางมาท่ีปลายอุโมงค เขาจะเปดโอกาสใหเราเห็นถึง
ความเปนไปได คนประเภทนี้จะมีแนวความคิดท่ีวา “ไมมีอะไรท่ีเปนไปไมได” คนท่ีมองโลกในแงดีนั้น 
หากอยูใกลกับใคร เขาจะชวยใหเราเห็นผลประโยชน และชองทางของ “คําตอบเชิงสรางสรรค” ซ่ึงคนท่ี
มองโลกในแงรายนั้นจะมองขาม คิดวาไมมีทางออก ไมมีทางแก 
 
 

 งานวิจัยท่ีทําการศึกษาเก่ียวกับการคิดเชิงบวก 
 ธีรศักด ธาราช (2549: online) ไดทําการศึกษาลักษณะความคิดของนักธุรกิจท่ีสามารถดําเนินธุรกิจ
ใหผานพนวิกฤตเศรษฐกิจมาได พบวาสวนใหญมีการคิดเชิงบวก เปนหนึ่งใน 3 ความคิดสําคัญของผูบริหาร
โดยถือวาการคิดเชิงบวกนําไปสูชองทางการหาทางออกและทําใหยองคกรเติบโตอยางกาวกระโดดหลังเกิด
วิกฤต เพราะเปล่ียนวิธีคิด วิธีทํางาน เพื่อความอยูรอด แตผลกลับกลายเปนวาวิธีการเหลานั้นมีประโยชนมาก
และใหผลสัมฤทธ์ิดีกวาวิธีการทํางานเดิมๆ ในชวงเวลาปกติ 

เซลิกแมน และสคลูแมน (กรกวรรณ สุพรรณวรรษา, 2544: 32; อางอิงจาก Seligman; & Schulman, 
1986) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางรูปแบบการอธิบายกับผลสัมฤทธ์ิทางการทํางาน และการใชรูปแบบ
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  ในงานวิจัยภายในประเทศ เชนของ ทิวา ม่ังนอย (2534) ไดศึกษาความสามารถในการปรับตัวของ
นักเรียนมัธยมศึกษาท่ีรูปแบบการอธิบายแตกตางกัน โดยศึกษาวานักเรียนท่ีมีรูปแบบการอธิบายแบบใดจะมี
ความสามารถในการปรับตัวกับเพื่อนสูงกวากัน กลุมตัวอยางเปนนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาปท่ี 5 สังกัดกรม
สามัญศึกษา กรุงเทพมหานคร จํานวน 400 คน พบวา นักเรียนท่ีมีรูปแบบการอธิบายในลักษณะการมองโลก
ในแงดี มีความสามารถในการปรับตัวกับเพื่อนสูงกวานักเรียนท่ีมีรูปแบบการอธิบายในลักษณะการมองโลก
ในแงรายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ี .05 ในขณะท่ี  อรพินทร ชูชม และคณะ (2546) ไดศึกษารูปแบบการ
พัฒนาตนเพื่อเพิ่มพลังจูงใจใน  การทํางาน: กรณีขาราชการครูประถมศึกษา กลุมตัวอยางเปนขาราชการครู
สังกัดกรุงเทพมหานคร จํานวน 547 คน พบวา ปจจัยทางจิตลักษณะท่ีมีผลโดยตรงตอพลังจูงใจในการ
ทํางาน มี 3 ตัวแปร ไดแก การมองโลกในแงดี (เบตา = .33) การเห็นคุณคาในตนเอง (เบตา = .23) และวิธีการ
เผชิญแบบถอยหนี (เบตา = .09) โดยการมองโลกในแงดี และเปนตัวแปรท่ีมีอิทธิพลมากท่ีสุดในทางบวกตอ
พลังจูงใจในการทํางาน และ  ปยวะดี ลีฬละบํารุง (2547: 51) ศึกษาการพัฒนาการมองโลกในแงดี ดวย
โปรแกรมการฝกทักษะการคิดของนิสิตท่ีมีคะแนนเปอรเซนตไทลท่ี 25 ลงมาจํานวน 36 คน เปนกลุม
ทดลอง 18 คน กลุมควบคุม 18 คน โดยกลุมทดลองไดรับโปรแกรมการมองโลกในแงดีท่ีพัฒนามาจาก เซลิ
กแมน พบวากลุมทดลองมีการมองโลกในแงดีทุกมิติ และในดานรวมสูงกวากลุมควบคุม โดยพบวาท้ังชาย 
และหญิง มีคะแนนการมองโลกในแงดีไมแตกตางกัน  
 ยังมีงานวิจัยอีกเปนจํานวนมากท่ีไดทําการศึกษาเกี่ยวกับการคิดเชิงบวกท่ีไดขอคนพบที่ตรงกันวา 
คนท่ีมีการคิดเชิงบวกมักมีขอไดเปรียบในการดําเนินชีวิต รวมท้ัง ประสบความสําเร็จในการดําเนินชีวิตใน
ดานตางๆ ของการดําเนินชีวิตมากกวาคนท่ีมองโลกในแงลบ   
 

 การวัดความคิดเชิงบวก 

จากงานวิจัยขางตนจะพบวาคนสวนใหญเช่ือวาการมองโลกในดานบวกน้ันเปนส่ิงดี อยางไรก็ตาม 
บุคคลเปนสํานวนมากมีความเขาใจที่ไมถูกตองตอการมองโลกดานบวก จึงตองมีการประเมินความคิดใน
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ดังนั้น การประเมินความคิดเชิงบวกของตนเอง จึงเปนอีกส่ิงสําคัญท่ีควรใหความใสใจ โดยเฉพาะ
การตรวจสอบเพ่ือสํารวจความคิดของตนเองและนําไปสูการพัฒนาตนเองท่ีดียิ่งข้ึนตอไป อาทิเชน แบบ
ประเมินการคิดเชิงบวก โดย เทิดศักดิ์ เดชคง (2548: 22-25) ท่ีทําการสํารวจความคิดและการใชความคิดผาน
ประสบการณของตนเอง เชน วันนี้คุณพบเจอเร่ืองดีๆ บางไหม, คุณเปนคนท่ีทอแท หมดกําลังใจเม่ือพบ
อุปสรรค, คุณคิดวาตนเปนคนโชครายบางไหม, คุณมักจะลมเหลวมากกวาท่ีคุณคาดการณไวและคุณคิดวา
คนรอบขางคุณเปนคนไมนาคบหา โดยในแตละขอตางก็มีคําอธิบายท่ีสะทอนถึงความคิดเชิงบวกของตนเอง
ไดอยางชัดเจน เชน ถามวา “วันนี้คุณพบเจอเรื่องดีๆ บางไหม” สะทอนใหเห็นวา “1 คนสวนใหญมัก
มองขามส่ิงดีๆ ในชีวิตประจําวันท่ีตนเองประสบมา ซ่ึงถาหากเราฝกฝนตนเองใหไวพอท่ีจะรับรูส่ิงดีๆ 
เหลานี้ชีวิตก็จะมีความสุขไดงายข้ึนไมวาจะเปนอากาศเย็นสบายท่ีนั่งพอดีกัน น้ําท่ีเย็นสดช่ืน ฯลฯ” เปนตน  

 
แรงจูงใจ  ( Motivation: M) (อัจฉรา สุขารมณ, 2551) 6.4 

แรงจูงใจ หมายถึง แรงผลักดันท่ีทําใหบุคคลเกิดพฤติกรรมอยางใดอยางหน่ึงอยางตอเนื่องและมี
จุดมุงหมาย 

 ประเภทของแรงจูงใจ 
 นักการศึกษาและนักจิตวิทยา ไดแบงแรงจูงใจออกเปน 2 ประเภท คือ 
 1. แรงจูงใจภายนอก (Extrinsic motivation) หมายถึง  ส่ิงผลักดันภายนอกตัวบุคคลท่ีมากระตุน
ใหเกิดพฤติกรรม   อาจจะเปนรางวัล   เกียรติยศช่ือเสียง คําชม การไดรับการยอมรับยกยอง ฯลฯ แรงจูงใจน้ี
ไมคงทนถาวรตอพฤติกรรม บุคคลจะแสดงพฤติกรรมเพ่ือตอบสนองส่ิงจูงใจดังกลาวเฉพาะในกรณีท่ี
ตองการรางวัล ตองการเกียรติ ช่ือเสียง คําชม การยกยอง การไดรับการยอมรับเทานั้น    

   2.  แรงจูงใจภายใน (Intrinsic motivation) หมายถึง การท่ีบุคคลมองเห็นคุณคาของกิจกรรมที่ทํา
จึงทําดวยความเต็มใจ ตระหนักวาการบรรลุผลสําเร็จในกิจกรรมนั้นเปนรางวัลอยูในตัวแลวซ่ึงสภาพของ
บุคคลท่ีมีความตองการและอยากแสดงพฤติกรรมบางส่ิงบางอยางดวยเหตุผลและความชอบของตนเอง (As 
a state in individual wants to do or learn something for its own sake) บุคคลท่ีมีแรงจูงใจภายในนี้ จะแสดง
พฤติกรรมหรือกระทํากิจกรรมดวยความพึงพอใจและยินดีทํางานของตน เพราะอยากจะทําจุดหมาย
ปลายทางอยูท่ีการทํากิจกรรมนั้นๆ  ฉะนั้นแรงจูงใจภายในจึงเปนเร่ืองของแรงจูงใจท่ีบุคคลนั้นเกิดมีข้ึนเอง 
อยากทําอยากแสดงดวยตัวของตัวเองไมมีใครบังคับ ไมมีส่ิงของมาลอ เปนส่ิงท่ีเกิดข้ึนภายในตัวบุคคลซ่ึง
จะเปนแรงผลักดันใหเกิดพฤติกรรมท่ีคงทนถาวร    

 



83 
 
 การพัฒนาบุคคลเพื่อใหเกิดแรงจูงใจภายใน  จะตองมีองคประกอบ  5  ดาน  ดังนี้ 
  1. ความตองการสิ่งท่ีทาทาย หมายถึง บุคคลท่ีมีแรงจูงใจภายในตองมีความชอบ ความพึง
พอใจ หรือตองการทํางานท่ีแปลกใหม ไมซํ้าเดิม ซับซอน และมีความยากพอเหมาะสมกับความสามารถ
ของแตละบุคคล 
  2. ความสนใจ-เพลิดเพลิน หมายถึง  บุคคลท่ีมีแรงจูงใจภายในจะเปนบุคคลที่มีความ
กระตือรือรน ความอยากรูอยากเห็น ตลอดจนมีความสุข พอใจและเพลิดเพลินในการทํางานหรือกิจกรรมท่ี
นาสนใจ 
  3. ความเปนตัวของตัวเอง หมายถึง บุคคลมีแรงจูงใจภายในในการทํางานเปนบุคคลท่ีชอบ
ริเร่ิมทําส่ิงตางๆ ดวยตนเอง มีอิสระในการคิดและการกระทํา 
  4. ความตองการมีความสามารถ หมายถึง บุคคลมีแรงจูงใจภายในงานเปนบุคคลที่ตองการ
มีประสิทธิผลในการจัดการกับสภาพแวดลอม ตองการที่จะเรียนรู พัฒนาทักษะและความสามารถของ
ตนเอง 
  5. ความมุงม่ัน หมายถึง บุคคลท่ีมีแรงจูงใจภายในเปนบุคคลท่ีมุงม่ันในการทํางานใหบรรลุ
ดวยความสามารถของตนเอง มีความยึดม่ันทุมเทใหกับงานโดยไมหวังผลตอบแทนภายนอก  ซ่ึงความสําเร็จ
จากงานเปนแรงบันดาลใจภายในมากกวารางวัลหรือเกียรติยศจากภายนอก 

แนวทางการสงเสริมและสรางแรงจูงใจสําหรับกลุมเส่ียง  
  1  ผูใหบริการควรจัดใหมีบรรยากาศท่ีทาทายความอยากรูอยากเห็นของกลุมเส่ียง 
  2  บอกเปาหมายของการออกกําลังกายใหกลุมเส่ียงไดทราบ 
  3  พยายามใหงานแกกลุมเส่ียงตามความสามารถ และใหโอกาสสมาชิกในกลุมเส่ียงมี
ประสบการณเกี่ยวกับความสําเร็จในการออกกําลังกาย 
  4  มีการใหขอมูลยอนกลับแกกลุมเส่ียงและแนะนําใหกลุมเส่ียงไดใชขอมูลยอนกลับในการ
ชวยปรับปรุงพฤติกรรมการออกกําลังกายใหดีข้ึน 
  5 มีการพบกลุมเส่ียงเปนรายบุคคล เพื่อชวยโดยนําผลตรวจการวิเคราะหทางการแพทย     
(Clinical  record )  มาดูและใหคําแนะนําท่ีเปนประโยชนตอกลุมเส่ียงในการดูแลสุขภาพ 
 6 บรรยากาศของการพบกันตองมีลักษณะอบอุน  เพื่อใหกลุมเส่ียงเกิดความไววางใจตอผู
ใหบริการ 
 7.   ผูใหบริการตองทําตัวเปนแบบอยางท่ีดีในการแสดงความกระตือรือรนในการแสดงออก
เกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
 8.  ผูใหบริการตองใหชวยเหลือกลุมเส่ียงในการสรางแรงจูงใจภายใน   ดวยวิธีการ ดังนี้ 
  8.1  ควรใหกลุมเส่ียงต้ังเปาหมายเฉพาะตัวเองในการดูแลสุขภาพท่ีตนตองการ 
  8.2  ใหกลุมเส่ียงวางแผนในการพัฒนาตนเองท้ังระยะส้ันและระยะยาว 
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  8.3  ใหกลุมเส่ียงมีการดูแลสุขภาพตามวิธีการที่ตนเองไดเลือกเพื่อใหบรรลุเปาหมาย และมี
การประเมินผลการดูแลสุขภาพของตัวเอง เพื่อเปนขอมูลยอนกลับจากผลการตรวจทางการแพทย 
  8.4  ตองชวยใหกลุมเส่ียงวิเคราะหความสําเร็จและไมสําเร็จของพฤติกรรมสุขภาพดวยตนเอง 
  8.5  ตองใหกลุมเส่ียงไดเห็นคุณคาในตนเองในการพยายามเก่ียวกับคุณคาในการดูแลสุขภาพ
ของกลุมเส่ียง 
  8.6  ตองชวยใหกลุมเส่ียงไดคนพบศักยภาพท่ีมีอยูในตัวเองและใหกําลังใจในการที่จะดูแล
สุขภาพตอไป 
  8.7  ช้ีแจงใหกลุมเส่ียงเขาใจความแตกตางระหวางบุคคลเกี่ยวกับการต้ังมาตรฐานความเปน
เลิศใหใกลเคียงกับระดับความสามารถของตน 
  8.8   ชวยใหกลุมเส่ียงจัดตารางเวลาในการออกกําลังกายใหเหมาะสมตามความเปนจริง 
 
 6.5 การใหบริการโดยเนนผูรับบริการเปนศูนยกลาง (Individual or Clients-Center Approach: I) 

จากการปรับเปล่ียนหลักการและแนวคิดสําหรับการดูแลและการใหความชวยเหลือผูรับบริการท่ี
เนนการต้ังรับเปนหลัก มาเปนการใหบริการโดยคํานึงถึงผู รับบริการเปนศูนยกลาง(Clients-Center 
Approach) ของการใหบริการนั้นๆ ดูจะเปนส่ิงสําคัญและเปนความทาทายอยางยิ่งตอการทํางานขององคกร
ทุกภาคสวนในสังคม ไมวาจะเปนองคกรภาครัฐบาล ภาคเอกชน ภาคประชาชนและแมแตภาคธุรกิจท่ีไมมุง
แสวงหากําไร (NGOs) ก็ดี ท้ังนี้ เพื่อรองรับตอการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน (3C) ไดแก  

1. Change เหตุท่ีตองมีการปรับตัวเพราะโลกมีการเปล่ียนแปลง โดยเฉพาะผูรับบริการที่มีอิทธิพล
ตอภารกิจขององคกร เชน การรองขอ ดังนั้น จะบริหารจัดการแบบเดิมไมได เนื่องจากผูรับบริการก็คือ
ประชาชนท่ีมีความสําคัญมากข้ึน  

2. Clients  การใหบริการท่ีตองใหความสําคัญกับผูรับบริการเปนลําดับแรก 
3. Competition ภาวการณแขงขันขององคกรทุกระดับเพื่อสรางคุณคาและชวงชิงความเปนหนึ่ง

ในดานการใหบริการท้ังภายในและภายนอกองคกร 
 และจากความสําคัญดังกลาวขางตนนี้เอง “การใหบริการโดยเนนผูรับบริการเปนศูนยกลาง” จึงไดปรากฏ
ข้ึนมาในฐานะวิธีการเพื่อรองรับตอการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน ท้ังยังสามารถสนองตอบตอความตองการของ
ผูรับบริการควบคูกับเปาหมายของการใหบริการไดเปนอยางดี 
 ความเปนมาของการใหบริการโดยเนนผูรับบริการเปนศูนยกลาง 
 จากการสืบคนขอมูล ไมปรากฏเอกสารที่เช่ือมโยงถึงประวัติการใหบริการโดยเนนผูรับบริการเปน
ศูนยกลางโดยตรง แตพบรากฐานทางความคิดท่ีมีความหมายใกลเคียง นั้นคือ “การใหคําปรึกษาแบบยึด
บุคคลเปนศูนยกลาง” ซ่ึงเปนรากฐานการทํางานท่ีสําคัญของการใหบริการโดยเนนผูรับบริการเปน
ศูนยกลางในระยะตอมา  

 



85 
 
 ผูใหกําเนิดการใหการปรึกษาแบบยึดบุคคลเปนศูนยกลาง นั้นก็คือ คารล โรเจอร(Carl R. Rogers) โดย
เขาไดรับอิทธิพลทางความคิดสายหน่ึงมาจาก เจสซี ทาฟต ซ่ึงลูกศิษยของ ออตโต แรงค (Otto Rank) 
นักจิตวิทยา โดยแรงคมีแนวทางการทํางานท่ีเนนการเสริมสรางส่ิงใหมๆ ใหกับบุคคลมากกวา รวมท้ัง เปน
การสรางใหผูรับการบําบัดยอมรับส่ิงท่ีตนเองเปน และมีความรับผิดชอบตอชีวิตตนเอง โดยท่ีผูใหการบําบัด
ทําหนาท่ีเปนผูชวยเหลือท่ีไมมีทัศนคติตัดสิน ไมทําตนเปนผูเช่ียวชาญ หรือแสดงบทบาทเหนือผูรับการ
บําบัด ในขณะที่อีกสายหน่ึงมาจาก เคิรท โกลสไตน (Kurt Goldstein) ท่ีเนนการทํางานท่ีทําใหผูรับบริการ
ไดรูจักตัวตนที่แทจริง (Self -actualization) ซ่ึงถือไดวาเปนเปาหมายหลักของการบําบัดตามแนวของโร
เจอรส การพัฒนาทฤษฎีของโรเจอรสสามารถแบงออกไดเปน 4 ระยะคือ 
 ระยะท่ี 1 การใหการปรึกษาแบบไมนําทาง(non-directive counseling) ในชวงป 1940 นี้ โรเจอรมี
ความเห็นทางแตกตางไปจากการบําบัดแนวทางเดิมท่ีมองวา ผูใหการบําบัดคือผูเชียวชาญที่รูดีท่ีสุด โดยการ
บําบัดของโรเจอรมุงเนนการสรางบรรยากาศที่ทําใหเกิดการมองในดานดีและไมช้ีนําผูรับการบําบัด 
มากกวาการให ใหคําแนะนํา ช้ีแนะ การกําหนดแนวทาง ชักจูง สอน วินิจฉัย และตีความ ตามความเห็นของ
โรเจอรการบําบัดแบบเดิมเปนวิธีการท่ีไมมีประสิทธิภาพ กอใหเกิดการดวนตัดสิน (prejudice) และมักจะ
สรางความผิดพลาดอยูบอยคร้ัง การบําบัดแบบไมนําทางจะเนนไปที่การการใหความสนใจกับการสะทอน 
(Reflecting) และสรางความชัดเจน (Clarifying) คําพูดและทาทางการแสดงออกของผูรับการปรึกษาเพื่อให
ผูรับการปรึกษาเกิดการตระหนักรูความรูสึกตนเองมากข้ึน 
 ระยะท่ี 2 การบําบัดแบบเนนผูรับบริการเปนศูนยกลาง (Client centered therapy) ในชวงนี้ อยูระหวางป 
1950 ในชวงนี้ โรเจอรไดเปล่ียนช่ือการบําบัดของเขาเสียใหมเปน Client-centered therapy และให
ความสําคัญกับผูรับการบําบัดมากกวาชวงการบําบัดแบบไมนําทาง จุดเนนสําคัญอยูท่ีโลกแหงปรากฏการณ 
(Phenomenological world) ของผูรับการบําบัด โรเจอรเช่ือวา จุดท่ีดีท่ีสุดในการเขาใจพฤติกรรมของบุคคล 
คือ กรอบการอางอิงภายใน (Internal frame of reference) ของแตละบุคคลนั่นเอง. นอกจากนี้ โรเจอรยังได
ใหความสําคัญกับแนวโนมท่ีจะรูจักตนเองอยางถองแท(Actualizing tendency) วาเปนแรงจูงใจเบ้ือตนท่ีจะ
ทําใหบุคคลเปล่ียนแปลง 
 ระยะท่ี 3 เกิดข้ึนในชวงป 1960 เม่ือโรเจอรเปดตัวหยังสือ Becoming a person (1961) ซ่ึงนําเสนอ
แนวคิดของธรรมชาติแหง"การเปนตัวตนท่ีแทจริงของตนเอง" อันหมายถึง การเปดรับประสบการณ ความ
เช่ือม่ันในตนเอง ประเมินประสบการณจากกรอบแนวคิดของตนเอง และความปรารถนาท่ีจะดํารงตนอยูใน
กระบวนการดังกลาว ในชวงนี้ โรเจอรและคณะยังไดทํางานวิจัยหลายๆ เร่ือง เพื่อเสริมขยายแนวคิดของการ
บําบัดแบบเนนผูรับบริการเปนศูนยกลางท้ังในดานกระบวนการและประสิทธิผลของการบําบัด โรเจอร
สนใจศึกษาวาบุคคลจะมีพัฒนาการท่ีดีข้ึนในระหวางการบําบัดไดอยางไร และสัมพันธภาพระหวาง
ผูรับบริการและผูใหการบําบัดเปนตัวแปรท่ีสําคัญของการเปล่ียนแปลงบุคลิกภาพหรือไม นอกจากน้ียังมี
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 ระยะท่ี 4 เกิดข้ึนในชวงป 1970-1980 แนวคิดของโรเจอรเปนท่ีรูจักกันในชื่อวา Person Centered 
Therapy แนวคิดของเขาไดแพรหลายไปยังวงการตาง เชน วงการการศึกษา อุตสาหกรรม กลุมการแกปญหา 
การแสวงหาสันติภาพโลก เนื่องจากแนวคิดของโรเจอรไดแพรหลายไปอยางกวางขวาง และเขาเองก็สนใจ
วาทําอยางไรผูคนจะรับ ครอบครอง แบงปน และสละพลังและการควบคุมตนเองและผูอ่ืน แมวา แนวติดนี้
จะถูกนําไปประยุกตใชอยางแพรหลายในหลายๆดาน เชน การใหกาปรึกษารายบุคคลและกลุม วงการศึกษา 
วิถีการดํารงชีวิต ภาวะผูนําและการบริหาร การพัฒนาองคกร สาธารณสุข กิจกรรมแบบขามวัฒนธรรมและ
หลากชาติพันธุ และความสัมพันธระหวางประเทศ. ในชวงทายของป 1970-ชวงตนป 1980 โรเจอรได
พยายามท่ีจะประยุกตใชแนวคิดแบบยึดบุคคลเปนศูนยกลางของเขาเขากับการเมือง โดยเฉพาะอยางยิ่งการ
สรางสันติภาพโลกใหเกิดข้ึน 
 ในป 1940โรเจอรสไดไปท่ีเมืองโคลัมบัส มลรัฐโอไฮโอ เพื่อเปนอาจารยสอนท่ี Ohio State 
University และชวงนี้ถือไดวาเปนชวงท่ีสองของการพัฒนาทฤษฎีของเขา หลังจากการนําเสนอผลงานของ
เขาที่ University of Minnesota ในป 1940 ทําใหเขาตระหนักวา แนวคิดจิตบําบัดของเขาคือแนวคิดใหม
สําหรับวงการจิตบําบัด โรเจอรสใหความสนใจกับการทําใหผูรับบริการเกิดความรับผิดชอบตอตนเอง และ
ใหความสําคัญกับสัมพันธภาพระหวางผูใหการบําบัดกับผูรับการบําบัดอันเปนการสรางความไววางและ
ความรวมมือท่ีจะสํารวจความรูสึก และเสริมสรางความรับผิดชอบตอชีวิตของผูรับการบําบัดเอง การ
สะทอนความรูสึกและการสรางความกระจางอันนําไปสูความเขาใจความรูสึกของผูรับการบําบัดถือไดวา
เปนหัวใจการบําบัดตามแนวคิดของโรเจอรส ในชวงเวลานั้น 
 
 เปาหมายของการบําบัด (Therapeutic goals) 

การบําบัดแบบเนนบุคคลเปนศูนยกลางมีเปาหมายท่ีแตกตางการบําบัดรูปแบบอ่ืนๆ  โดยจะเนนไป
ที่การสรางใหบุคคลมีรูสึกเปนอิสระในตัวเองมากข้ึน แทนท่ีจะมุงใหความสําคัญกับปญหาของบุคคล ใน
ทัศนะของโรเจอร (1977) การบําบัดไมใชแคการแกปญหาเทานั้น แตยังเปนการชวยสรางกระบวนการแหง
ความงอกมาในตัวผูรับการบําบัดเพื่อท่ีจะชวยใหเขาจัดการกับปญหาท่ีเขากําลังประสบอยูในปจจุบันและ
อนาคตไดเปนอยางดีอีกดวย 

โรเจอร(1961) ไดเขียนไววา ผูท่ีมาขอรับการบําบัดมักจะถามวา โรเจอร(1961) ไดเขียนไววา ผูท่ีมา
ขอรับการบําบัดมักจะถามวา “ฉันจะคนพบตัวตนท่ีแทจริงของฉันไดอยางไร” “ฉันจะเปนบุคคลท่ีฉัน
ปรารถนาจะเปนไดอยางไร” “ฉันจะท้ิงตัวตนท่ีจอมปลอมและเปนตัวนท่ีแทจริงของฉันไดอยางไร” 
เปาหมายท่ีสําคัญของการบําบัด คือการ ชวยสรางบรรยากาศท่ีจะนําไปสูการชวยใหบุคคลเปนท่ีใชศักยภาพ
ของตนไดอยางเต็มท่ี การที่ผูรับการบําบัดจะบรรลุเปาหมายเชนวานั้นได เขาตองท้ิงหนากากท่ีเขาสวมอยู
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1. เปดรับประสบการณมากข้ึน 
2.  มีความเชื่อม่ันในตนเอง 
3. ประเมินส่ิงตางๆโดยใชมุมมองของตนเองมากกวาจากมุมมองของผูอ่ืน 
4. ปรารถนาท่ีจะเสริมสรางตนเองใหเจริญงอกงามเพ่ิมข้ึน 
การสนับสนุนใหบุคคลมีคุณลักษณะดังกลาวถือไดวาเปนเปาหมายหลักของการบําบัดแบบยึด

บุคคลเปนศูนยกลาง โดยคุณลักษณะท้ัง 4 ประการดังกลาวนี้ จัดไดวาเปนกรอบแนวคิดในการสรางความ
เขาใจถึงทิศทางของการบําบัด นักบําบัดจะไมระบุเปาหมายการบําบัดท่ีเฉพาะเจาะจงใหกับผูรับการบําบัด 
หลักสําคัญประการหนึ่งของการบําบัดแบบยึดบุคคลเปนศูนยกลางก็คือมุมมองท่ีวา “...ภายใตความสัมพันธ
ท่ีผูใหการบําบัดชวยเหลือ ผูรับการบําบัดจะมีศักยภาพท่ีกําหนดและสรางความชัดเจนใหกับเปาหมายของ
ตัวเขาเอง...”  
 แนวคิดท่ีสําคญั 
 หลักการและแนวคิดการทํางานท่ีสําคัญท่ีนําไปสูการทํางานท่ีประสบความสําเร็จของโรเจอร นั้น
คือ การทํางานท่ีมุงเนนการสนองตอบตอการพัฒนาบุคคลใหเกิดความเจริญงอกงามในระหวางการบําบัด
นั้นเองผานกระบวนการสรางสัมพันธภาพอันดีระหวางผูใหบริการและผูรับบริการนั้นเอง ซ่ึงพอสรุป
แนวคิดแตละข้ันในการดําเนินงาน ไดดังนี้  
 1.  (Actualizing tendency) เปนแนวโนมท่ีของบุคคลท่ีจะพัฒนาตนเองในวิถีทางท่ีจะกาวไปสูความ
เจริญงอกงาม (Growth) ท้ังทางรางกายและจิตใจ 
 2.  เง่ือนไขของการมีคุณคา (Condition of worth) เง่ือนไขซ่ึงเปนตัวกําหนดวาบุคคลจะตองแสดง
พฤติกรรมอยางไรจึงไดรับการยอมรับจากผูอ่ืนวามีคุณคา 
 3.  ความสอดคลอง (Congruence) เปนการความสอดคลองของการแสดงความคิด ความรูสึก 
พฤติกรรมท่ีสอดคลองกับประสบการณภายในใจ 
 4.  การเขาใจดวยความเหน็ใจอยางจริงใจ (Empathic understanding) 
 5.  ประสบการณ (Experience) (นาม) 
 6.  Experience (กิริยา) 
 7.  ความจริงใจ (Genuineness) 
 8.  กระบวนการประเมินคุณคาผานทางอายตนะ (Organismic value process) 
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 9.  การนับถือเชิงบวก (Positive regard) 
 10.  การนับถือตนเองในดานบวก (Positive self regard) 
 11.  แนวโนมท่ีจะพัฒนาตนเองไปสูความงอกงาม (Self actualizing tendency) 
 12. ความคิดเกีย่วกับตนเอง (Self concept) 
 13. การมีประสบการณเกีย่วกับตนเอง (Self experience) 
 14. การยอมรับในดานบวกอยางไมมีเงื่อนไข (Unconditional positive regard)  
 15. การยอมรับตนเองในดานบวกอยางไมมีเงื่อนไข (Unconditional self regard) 
 
 พัฒนาการทางความคดิทางดานสุขภาพกับการดูแลผูรับบริการโดยเนนผูรับบริการเปนศูนยกลาง 
 อรรถประโยชนจากการดําเนินงานท่ีมุงเนนผูรับบริการเปนสําคัญของโรเจอร ไดเปนตนแบบทาง
ความคิดสําคัญท่ีนําไปสูการพัฒนาดานอ่ืนๆ ท่ีเนนผูรับบริการเปนศูนยกลาง ดังเชน ในวงการการศึกษาท่ีมี
การจัดการศึกษาและการเรียนการสอนท่ีเนนผูเรียนเปนศูนยกลาง (Student-Center) วงการอุตสาหกรรมท่ีเนน
แรงงานและผูนําเปนความสําคัญลําดับแรกในการพัฒนาขององคกร สายการพัฒนาองคกร การพัฒนางานดาน
สาธารณสุข กิจกรรมแบบขามวัฒนธรรมและหลากชาติพันธุ ความสัมพันธระหวางประเทศ และในทาง
การเมืองท่ีเนนประชาชนเปนศูนยกลางในการพัฒนา  
 นายแพทยช่ืน เตชามหาชัย (2546) ไดกลาวถึงการบริหารจัดการงานโรงพยาบาลและงาน
สาธารณสุขท่ีไดนําแนวคิดของการดูแลผูรับบริการแบบองครวม โดยเนนผูรับบริการเปนศูนยกลางไวอยาง
นาสนใจวา   
 “...การดูแลสุขภาพประชาชนก็เชนกัน องคความรูและเทคโนโลยีเปล่ียนแปลงไปอยางรวดเร็วมาก 
ความรูทางเทคนิควิชาการดานการแพทยและสาธารณสุข ความรูในการบริหารจัดการ โครงการสงเสริม
สุขภาพอยางไดผล สอดคลองกับส่ิงแวดลอม สังคม และวัฒนธรรมในพ้ืนท่ี ประสบการณ ความรูความ
ชํานาญเฉพาะบุคคล ในการบริหารจัดการองคความรูตางๆ วัฒนธรรมองคกรในการดูแลสงเสริมสุขภาพ 
เหลานี้ลวนเปนส่ิงท่ีตองมีการถายทอดแลกเปล่ียนเรียนรูซ่ึงกันและกัน โรงพยาบาลก็เชนกัน โรงพยาบาล
เปนองคกรแหงการเรียนรู เปนองคกรท่ีมีวิสัยทัศน พันธกิจ ปรัชญา นโยบาย และรูปแบบการนําองคกรการ
บริหารจัดการดานตางๆ เปนของตนเอง มีทีมบุคลากรหลากหลายสาขาท่ีมีความรูความชํานาญตางๆ จํานวน
มาก มาอยูรวมกัน มีเทคโนโลยีและแนวทางการดูแลสงเสริมสุขภาพประชาชน ในแบบฉบับของตนเอง 
ไดรับความเช่ือถือไววางใจจากคนในชุมชน อยูในชุมชน ทราบถึงชีวิตความเปนอยู สังคม วัฒนธรรม จิตใจ 
อารมณ และสภาวะสุขภาพของคนในชุมชน เปนท่ีพึ่งพาของประชาชนในพ้ืนท่ี มีศักยภาพ และความพรอม
ในการดูแล และเปนผูนําดานสุขภาพ ไมวาจะเปนเร่ืองของการสงเสริมสุขภาพ  การปองกันโรค การรักษา
โรค และการฟนฟูสภาพ ซ่ึงตองอาศัยเทคโนโลยี ความรู ความชํานาญ ประสบการณ และความรวมมือของ
บุคลากรทุกฝาย เปนทีมสาขาวิชาชีพเพื่อใหเกิดการดูแลสุขภาพแบบองครวม โดยเนนผูรับบริการ หรือ
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 ดังนั้น จึงพอสรุปหลักการสําคัญของการใหบริการโดยเนนผูรับบริการเปนศูนยกลาง            ไดวา
เปนการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมอะไรก็ตาม ท่ีมีเปาหมายสําคัญอยูท่ีการคํานึงถึงประโยชนของกลุมผูไดรับ
ผลประโยชน นั้นก็คือ ประชาชน นักเรียน ผูรับบริการ ลูกคา แรงงาน ฯลฯ ไดอยางตรงตามความตองการ มี
การดําเนินงานท่ีใสใจตอกระบวนการมีสวนรวม การเสริมพลัง  มีการจัดลําดับความสําคัญ มีวางแผนการ
ดําเนินงานเพ่ือใหเกิดประโยชนสูงสุดแกผูรับบริการเปนลักษณะทําไป ปรับปรุงไป และพัฒนาไป เพ่ือให
เกิดการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่องและเกิดนวัตกรรมในการดูแลและใหบริการใหมๆ อยูตลอดเวลา 

 
6.6 การเห็นคุณคาในตัวเอง (Self-esteem: S) (ฉันทนา  ภาคบงกช, 2551)                                                                   

   

             การเห็นคุณคาในตนเอง (Self-esteem) หรือความภาคภูมิใจในตนเอง เปนการคิดและความรูสึก
เกี่ยวกับตนเองวาสามารถทําส่ิงตางๆ อยางไร ตนเองมีความสําคัญอยางไร การเห็นคุณคาในตนเองเร่ิมตนมา
ตั้งแตวัยทารก เม่ือไดรับการสนองความตองการขั้นพื้นฐานและไดรับความรักและความอบอุน ยอมเรียนรู
วาตนเองเปนท่ีรัก และเร่ิมเห็นคุณคาในตนเอง เม่ือเขาสูวัยเตาะแตะ เด็กเรียนรูเกี่ยวกับตนเองและ
ความสามารถของตนเอง ถาเด็กไดรับความรัก จะเห็นคุณคาในตนเอง ในทางตรงกันขาม ถาเด็กรูสึกวา
ตนเองไมมีใครรักก็ยากท่ีจะพัฒนาในดานการเห็นคุณคาในตนเอง 
 

             การเห็นคุณคาในตนเองเกิดจากการตัดสินคุณคาของ “ตน” (Self) ซ่ึงทําใหบุคคลมีทัศนคติตอ
ตนเองดานตางๆ เชน ลักษณะ ความสามารถและการเรียนรู มาสโลว (Maslow, 1970: 45-46) กลาวถึงการ
เห็นคุณคาในตนเองวามี 2 ดาน ไดแก 1) ความรูสึกนับถือตนเอง (self respect) ความเช่ือม่ันในการกระทํา
ตางๆ ท่ีประสบความสําเร็จอยางอิสรเสรี  และ  2) การเห็นคุณคาในตนเองท่ีไดรับจากผูอ่ืน (Esteem  from  
other) เปนความตองการไดรับการยอมรับ การมีช่ือเสียง เกียรติยศและอํานาจ  สวนแนวคิดของแม็คเคยและ
กอว (Makay  and Gaw, 1975) กลาวถึง       1) การยอมรับนับถือตนเองเปนผลมาจากมีความเช่ือม่ันวา
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           “การเห็นคุณคาในตนเอง” มีความหลากหลายในความหมาย  เชน หมายถึง ลักษณะความเช่ือมั่นและ
การนับถือตนเองท่ีเกิดจากความเชื่อม่ันวาตนเองมีคุณคา ซ่ึงจะชวยใหคนเราประสบความสําเร็จในการทําส่ิง
ตางๆ (Gibson, 1980: 120; citing Branden, 1969) นับวามีความเห็นท่ีสอดคลองกับโรเซนเบอรก 
(Rozenberg) ท่ีวา การเห็นคุณคาในตนเองคือทัศนคติของบุคคลตอท่ีมีตอตนเองในดานบวกหรือดานลบ ผูท่ี
นับถือตนเองคือผูท่ีคิดวาตนเองมีคุณคา มีเกียรติ มีความพอใจในตนเอง ในทางตรงกันขาม ถาเห็นคุณคาใน
ตนเองต่ํา บุคคลมักจะคิดวาตนเองไมเทาเทียมคนอ่ืนเพราะขาดบางส่ิงบางอยาง (Rozenberg, 1979: 4)  
          นอกจากนี้ ยังมีการใหความหมายที่มีรายละเอียด เชน หมายถึงความรูสึกหรือทัศนคติทางบวกและ
การมองเห็นความสําคัญและคุณคาของตนเองที่เกิดจากการสะทอนภาพที่แทจริงของตนเองตามความเปน
จริง (Real self) เม่ือนํามาเทียบกับภาพของตนเองตามความคาดหวัง (Ideal self) (จรัสศรี อินทรสมหวัง. 
2543: อางอิงจาก; Kelly, 1985) นอกจากนี้  คูเปอรสมิธ (Coopersmith) ไดใหความ หมายวา บุคคลใดท่ี
ประเมินตนเองแลวพบวาตัวตนท่ีแทจริงซ่ึงมีความสอดคลองกับท่ีตนเองตามความคาดหวัง บุคคลนั้นจะ
รูสึกเช่ือม่ันในความสามารถของตนเอง และมีความมั่นใจท่ีจะดําเนินชีวิตดวยตนเอง การเห็นคุณคาใน
ตนเองจะสูงข้ึน ในทางตรงกันขาม ถาบุคคลใดประเมินตนเองแลวพบวาตัวตนที่แทจริงไมสอดคลองหรือ
ขัดแยงกับ   ส่ิงท่ีตนคาดหวัง บุคคลนั้นจะรูสึกวาตนเองไรความสามารถ ไมมีคุณคา ไมมีความสําคัญและ
ประเมินตนเองต่ํากวาความเปนจริง ซ่ึงอาจสงผลกระทบตอความสามารถและทักษะในการทํา ส่ิงตางๆ  ยิ่งมี
ความแตกตางหรือมีความขัดแยงมากเพียงใด การเห็นคุณคาในตนเองยอมลดตํ่าลงเพียงนั้น  ผลกระทบท่ี
เกิดข้ึนอาจรุนแรง  และอาจถึงข้ันท่ีทําใหเกิดโรคประสาทหรือโรคจิตได (นิพนธ แจงเอ่ียม,  2539: 6-7; 
อางอิงจาก Coopersmith, 1967: 5) 
          ผูท่ีเห็นคุณคาในตนเองตํ่า มีการกระทําหรือมีปฏิสัมพันธกับคนรอบขาง ดังนี ้

1.   มักพูดเกี่ยวกับตนเองในทางลบ เชน “ไมนาจะมาเสียเวลากับฉัน” “แยจัง” 
2.   กลาวขอโทษบอยๆ และสงสัยในความสามารถของตนเอง 
3.   เพงเล็งความผิดพลาดของตนเอง 
4.   ปฏิเสธเม่ือไดรับคําชมจากผูอ่ืน 
5.   มุงความถูกตองสมบูรณและมักจะรูสึกวาตนเองลมเหลว 

 

สวนผูท่ีเห็นคณุคาในตนเองจะสามารถปรับปรุงดานตางๆ ของชีวิต ผูท่ีเห็นคุณคาใน 
ตนเอง เปดรับการเรียนรูและยอมรับการแนะนําจากผูอ่ืน สามารถท่ีจะเผชิญกับปญหาท่ีทาทาย ความเช่ือม่ัน
ในตนเองมีผลดีตอการเรียนและการทํางาน ผูท่ีเห็นคณุคาในตนเองสูงมักจะมีการกระทําหรือมีปฏิสัมพันธ
กับคนรอบขาง ดังน้ี 
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             1.  ไมอยูกับความทุกขนานนกั เชน ความส้ินหวงั ความเหงา ความรูสึกวาตนไรคาความละอายใจ
และความอับอาย 

2.  มีความกลาท่ีบอกถึงความตองการและความคิดเหน็ดวยความม่ันใจ 
             3.   มีสัมพันธภาพท่ีม่ันคงและซ่ือตรง ไมคอยอึดอัดท่ีจะติดตอกับผูอ่ืน และไมเอาใจผูอ่ืนมาก
เกินไป 
            4.   กําหนดเกณฑและมาตรฐานสําหรับตนเองและผูอ่ืนไดเหมาะสม จึงไมคอยมีการวพิากษวิจารณ
ตนเองและผูอ่ืน 

5. สามารถชะลอความเครียดเม่ือพบส่ิงท่ีความทาทายผิดหวังหรือเจ็บปวยสามารถนําความเช่ือม่ัน 
ในตนเองกลับคืนมาโดยเร็ว      

6. ไมพบปญหาสุขภาพอันเกดิจากความเครียด เชน ระบบอาหารไมปกติ ติดยาเสพติดและวิตก
กังวล 

งานวิจัยเก่ียวกับการเห็นคุณคาในตนเอง 

           ผลการวิจัยเกี่ยวกับการเห็นคุณคาในตนเองสวนมากแสดงใหเห็นวา การเห็นคุณคา ในตนเองลวน
บังเกิดผลตอการทํางาน การเรียนและดานสุขภาพ สวนมากเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ เชน การเลิกสูบบุหร่ี 
การจัดการความเจ็บปวด การลดนํ้าหนัก และโครงการสุขภาพปองกัน (MacArthur and Pervin, 1993) ใน
การศึกษาความสัมพันธระหวางตนเองกับการเห็นคุณคาในตนเองและพฤติกรรมสุขภาพท่ัวไปในวัยรุน
ตอนตนและตอนปลาย  ซ่ึงพบวาการเห็นคุณคาในตนเองมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ พฤติกรรม
สุขภาพเชิงสังคมและพฤติกรรมสุขภาพโดยรวม (Rives, Torres and Fernandez, 1995: 60-63)  
            จากการประมวลเอกสาร พบวาผูท่ีเห็นคุณคาในตนเองสูง ไดรับประโยชนจากการสรางเสริมดาน
ความริเร่ิม และความรูสึกพึงพอใจ อยางไรก็ตาม พบวาในบางวิจัยพบวาการ เห็นคุณคาในตนเองในระดับท่ี
สูงเกินไมสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพนัก เพราะไมสามารถชวยในเร่ืองการปองกันเกี่ยวกับการดื่มเหลา ยา
เสพติด บุหร่ีและการมีเพศสัมพันธกอนวัยอันควร (Baumeister, Campbell, Krueger, Krueger, and Vohs, 
2003 online)   
          โดยท่ัวไป การเห็นคุณคาในตนเองโดยท่ัวไปมีผลดีตอชีวิตในดานตางๆ หากมีปจจัยดานสังคมและใช
เหตุผล การท่ีมีทัศนะท่ีตรงตามความเปนจริงยอมบังเกิดผลดานการนับถือตนเองและความสุขในชีวิต  ผูท่ี
เห็นคุณคาในตนเองมักมีลักษณะกระฉับกระเฉง วองไว มีความเปนตัวของตัวเอง มีความม่ันคงทางอารมณ 
กลาในการแสดงออกและแสดงความคิดเห็น สามารถชักชวนผูอ่ืนใหคลอยตาม มองส่ิงตางๆ ในแงดี 
มองเห็นความดีงามของตนเอง สามารถคิดแกปญหาใหลุลวงดวยดี ดังนั้น ผูท่ีเห็นคุณคาในตนเองจึงสามารถ
ประสบความสําเร็จตางๆ ในชีวิต  
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บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
 ในการวิจัยคร้ังนี้ใชระเบียบวิธีวิจยัเชิงประเมินผล  โดยมีวัตถุประสงค 1)เพื่อสรางและพัฒนา
รูปแบบการประเมิน และการบริหารจัดการโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของหนวยงาน ใน
เขตกรุงเทพมหานคร 2)  เพื่อสรางกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE และ 3 SELF ในการดําเนินการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ ของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร 3) เพื่อศึกษาผลการนิเทศและ
ประเมินผลโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร ท่ีรวมใหบริการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพสามารถดําเนินโครงการใหเปนไปตามตัวช้ีวดัของโครงการและ 4) เพื่อ
ศึกษาปจจัยแหงความสําเร็จและปจจยัท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนนิโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานคร  
 ในการดําเนินการวิจยั ไดแบงข้ันตอนหลักในการดําเนินการไว 2 ข้ันตอน ดังนี ้
 ขั้นตอนท่ี 1 การสรางและพัฒนารูปแบบการประเมินและการบริหารจัดการโครงการปรับ 
เปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของหนวยงาน ตามกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE  และ 3 SELF  ท่ีผูวิจัย
พัฒนาข้ึน 
 ขั้นตอนท่ี 2 ศึกษาผลการนเิทศและประเมินผลโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงาน
ในเขตกรุงเทพมหานครและปจจยัแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานคร 
  
ขั้นตอนท่ี 1 การสรางและพัฒนารูปแบบการประเมินและการบริหารจัดการโครงการปรับ เปล่ียน

พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงาน ตามกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE  และ 3 SELF   
1. ศึกษาแนวคิดทฤษฎีท่ีเกีย่วของ ประกอบดวย การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ และเทคนิค

การพัฒนาสุขภาพ ทฤษฎีสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค การบริหารจัดการและประเมินโครงการ ตาม 
CIPP Model  แนวคิด 3 Self  ท่ีประกอบดวย การรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพตนเอง (Self-efficacy) การกํากับพฤติกรรมสุขภาพของตนเอง  (Self-regulation) และ การดูแล
สุขภาพตนเอง (Self-care) และงานวจิัยท่ีเกี่ยวของ แนวคิดการบริหารและการดําเนินโครงการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพดวยหลักรูปแบบ PROMIS ท่ีประกอบดวย การเสริมแรงทางบวก 
(Positive reinforcement) การบริหารเพื่อมุงผลสัมฤทธ์ิของงาน (Result based management) การมอง
โลกในแงดี  (Optimism) การสรางแรงจูงใจ (Motivation) การยึดบุคคลเปนศูนยกลาง  (Individual or 
client center) และ การเสริมสรางคุณคาในตนเอง (Self-esteem) 
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 2. จัดทํารางตนแบบของ รูปแบบการประเมินและการบริหารจัดการโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงาน ตามกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE Model และ 3 SELF   
 3.  ดําเนินการอบรมหัวหนาและทีมงานของโครงการท่ีใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
จํานวน 32 โครงการ ๆ ละ 2- 3 คนรวมจํานวนผูเขารับการอบรมท้ังส้ิน 72  คน ใหมีความรูความเขาใจ
ในหลักการดําเนินกจิกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามกรอบการบริหารจัดการโครงการดวย
แนวคิดตามหลัก PROMISE Model  เพื่อใหผูเขารับบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพหรือกลุมเส่ียง
เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ 3 ดานคือ 3 SELF  ไดแก Self-efficacy  Self-regulation และ 
Self-care  
 4.  ใหหัวหนาโครงการและทีมงานไปดําเนินกิจกรรมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
ของกลุมเส่ียง จํานวนกิจกรรมอาจเปนท้ังรายบุคคลและ/หรือรายกลุมรวมจํานวนอยางนอย  5 คร้ัง 
ในชวงระยะเวลา 4 – 7 เดือน พรอมท้ังประเมินผลการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 3 SELF  กอนและหลัง
การเขารวมกจิกรรมของกลุมเส่ียง  
 5.  นําผลการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมและผลการเปล่ียนแปลงตัวช้ีวัดอ่ืนๆ ท่ีเกี่ยวของ เชน ผล
ทางชีวเคมี ผลตรวจเลือด ผลการเปล่ียนแปลงรูปราง น้ําหนกัตัว เปนตน มาประกอบการพิจารณาใน
การปรับแกไข รูปแบบการประเมินและการบริหารจัดการโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของ
หนวยงาน ตามกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE  Model และ 3 SELF   
 
ขั้นตอนท่ี 2 ศึกษาผลการนิเทศและประเมินผลโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงานในเขต

กรุงเทพมหานครและปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานคร 

การดําเนนิการ 
      1.  ศึกษาขอมูลเบ้ืองตนท่ีเกีย่วของกับการบริหารโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
         2. จัดทําเกณฑมาตรฐานการประเมินพิจารณาตดัสินอนุมัติ ขอเสนอโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานท่ีเสนอขอทุนสนับสนุน และเม่ือผูทรงคุณวุฒิ 2-3 คนตรวจสอบพรอม
หัวหนาโครงการปรับแกไขตามคําแนะนําของผูทรงวุฒิ และดําเนนิการทําสัญญาขอตกลงรวมกันใน
การดําเนนิโครงการใหเปนไปตามเง่ือนไขท่ี สปสช. และสถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรี
นครินทรวิโรฒ กําหนดระหวาง 3 ฝายคือหัวหนาโครงการ ผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการและ
สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร 
     3. จัดทําคูมือการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน  ในเขต
กรุงเทพมหานคร และคูมือการบริหารการเงินสําหรับหวัหนาโครงการและทีมงานเพื่อใชเปนเคร่ืองมือ
ในการดําเนินโครงการ 
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   4. จัดทําคูมือกํากับติดตามและประเมินผลโครงการเพ่ือใหผูนิเทศโครงการใชเปนเคร่ืองมือใน
การติดตามนิเทศงานและประเมินโครงการของผูใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ รวม 32 
โครงการ         
 5. จัดกิจกรรมเพ่ือพัฒนาขีดความสามารถของหนวยงานท่ีรวมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
ใหมีความเช่ือม่ัน มีความรูความเขาใจและทักษะในการเขียน การบริหารจัดการโครงการ และทักษะ
ในการจดักิจกรรมเพ่ือการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพใหครอบคลุมท้ังทางจิตและทางรางกายตาม
แนว  3 Self และ PROMISE Model 

    6. จัดกิจกรรมในทีมผูนิเทศเพ่ือสรางความรวมมือในการดูแล ใหคําแนะนําแกหวัหนาโครงการ
ตางๆ ดําเนินการไดไปตามเปาหมาย และตัวช้ีวดั 
  7. บริหารจัดการโครงการบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของแตละหนวยงาน  ท่ีรวมให 
บริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใหไดผลสัมฤทธ์ิตามตัวช้ีวัด โดยประยกุตแนวคิดการประเมินผลโครงการ
ตาม CIPP Model 
    8.   จัดประชุมสรุปโครงการแกผูรวมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของทุกหนวยงาน   
      9.   สรุปรายงานผลการดําเนนิงานบริหารจดัการโครงการ 
 
  ประเด็นในการประเมินเพื่อพิจารณาความเปนไปไดในการดําเนินโครงการของหนวยงานท่ี
รวมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
  1. ช่ือโครงการ บงช้ีถึงลักษณะกิจกรรมท่ีใชในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม และ ระบุ
กลุมเปาหมายที่ชัดเจน 
   2.  หลักการและเหตุผล ควรระบุ ปญหาและสาเหตุท่ีมาจากพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมถูกตองของ
กลุมเปาหมายหรือกลุมท่ีลักษณะคลายกันไวอยางชัดเจน ถามีขอมูลเชิงประจักยิ่งดี  เพื่อเปนกรอบใน
การจัดกจิกรรมใหสอดคลองกับปญหาและลักษณะของกลุมเปาหมาย 
    3.   วัตถุประสงค  ควรมีความสอดคลองกับปญหาท่ีตองการแกไข เปนวัตถุประสงคท่ีวัดได
จริงและไมส้ินเปลืองคาใชจายและเวลา โดยระบุตวัช้ีวดัท่ีชัดเจนทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ  เชน กลุม
เส่ียงมีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพไปทิศทางท่ีดข้ึีน รอบเอวลดลงจากเดิมเทาไหรกี่คนหรือกี่ % 
เปนตน  
    4.  กลุมเปาหมาย ควรระบุชัดเจนวาเปนใคร โดยผานการตรวจแบบคัดกรองดวยเกณฑอยางไร
ในการคัดเลือกเขาโครงการ  จํานวนกี่คน โดยใหเหมาะสมกับศักยภาพของผูดําเนินการ 
    5.  หนวยงานหลักท่ีรับผิดชอบ ควรระบุไวชัดเจน เชน หนวย /ฝาย ภาควิชา  สถาบันเปนตน 
   6. ผูรับผิดชอบ ควรระบุไวในรูปของคณะทํางานอยางนอย 3 คนข้ึนไปโดยใหระบุช่ือนามสกุล 
ตําแหนง วุฒกิารศึกษา สถานท่ีทํางาน และเบอรโทรศัพทท่ีทํางาน โทรศัพทมือถือ แฟกซ อีเมล 
    7.   วันเวลา สถานท่ี ในการดําเนินโครงการ ควรระบุพอสังเขป  ชวงไมเกิน 7  เดือน  
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    8.   ข้ันตอนการดําเนินงาน ควรระบุไวชัดเจนวาจะทําอะไรท่ีไหนอยางไร เม่ือไหร โดยจัดทํา
เปนผังการปฏิบัติงาน โดยมีระยะเวลาทํากจิกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรม อยูระหวาง 4 -6 เดือน  
     10.   การประเมินผลโครงการ  ควรระบุลักษณะการประเมิน และตัวช้ีวัดท่ีชัดเจน ท่ีใหเกิดผล
การเปล่ียนแปลงของลักษณะทางจิต เชน รอยละของผูเขารวมโครงการหรือผูรับบริการมีพฤติกรรม
จัดการความเครียดดีข้ึนโดยวดัจากอะไรบาง รอยละของผูเขารวมโครงการมีการรับรูความสามารถของ
ตนเองในการดูแลสุขภาพเพิม่ข้ึน รอยละของผูเขารวมโครงการมีความพึงพอใจตอการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของตนเองพรอมท่ีจะกํากับพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีของตนเอง ถึงแมโครงการส้ินสุดลง  
เปนตน และตัวแปรผลลัพธทางรางกายและทางคลินิก เชน รอยละของผูเขารวมโครงการมีการออก
กําลังกายสม่ําเสมอเพิ่มข้ึน รอยละของผูเขารวมโครงการมีระดับน้ําตาลในเลือดลดลงหรือเปนปกติ รอย
ละของผูเขารวมโครงการมีความดันโลหิตลดลงหรือเปนปกติ  รอยละของระดับความพึงพอใจ เปนตน  
  11.  ผลสัมฤทธ์ิของงาน  ท่ีทางสถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร สงมอบงานให สปสช. เม่ือส้ินสุด
โครงการ ประกอบดวย แบบบันทึกผลการดําเนินโครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของหนวยงานตาม
ตัวช้ีวัดของ สปสช. และรายงานสรุปผลการดําเนินงานท่ีครอบคลุมทุกระยะของการดําเนินโครงการ
ของมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  
 
 กลุมประชากรและกลุมตัวอยาง  
  ประชากร ไดแก  ประชาชนคนไทยท่ีมีสิทธิการรักษาอยูในพื้นท่ีกรุงเทพมหานครท่ีอาจเปน
ผูปวยหรือประชาชนคนไทยท่ัวไปที่มีพฤติกรรมดานสุขภาพท่ีไมถูกตอง มีแนวโนมท่ีจะทําใหเกิดโรค
ตาง ๆ ท่ีเปนผลมาจากพฤติกรรมสุขภาพไมดีท่ีรุนแรงตามมาได เชน โรคเบาหวาน โรคหัวใจและ
หลอดเลือด โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โรคอวน โรคเครียด ติดบุหร่ีหรือแอลกอฮอล  
เปนตน  
 กลุมตัวอยาง  ไดแก  ประชาชนคนไทยท่ีเปนผูมีสิทธิรับบริการตามโครงการจัดบริการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีหนวยงานจัดให  โดยเปนผูมีสิทธิสวัสดิการราชการและบุคคลในครอบครัว 
หรือ ผูประกันตนตามสิทธิประกันสังคม หรือผูมีสิทธิหลักประกนัสุขภาพท่ีมีสิทธิการรักษาอยูในพ้ืนท่ี
กรุงเทพมหานคร และเปนผูท่ีมีความเส่ียงตอโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอด
เลือด โรคเครียด โรคอวน การติดบุหร่ี หรือมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมถูกตอง ตามผลการตรวจแบบคัด
กรองความเส่ียงของ สปสช. และไดรับการประเมินจากหนวยงานผูใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมวา
เปนบุคคลท่ีมีพฤติกรรมเส่ียงดังกลาว พรอมท้ังสมัครใจเขารวมกจิกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
อยางตอเนื่อง 5 คร้ังในชวง 4- 7 เดือนท่ีมีการจัดโครงการ รวมจํานวนท้ังส้ิน 3,665  คน และกลุมผูให
ขอมูลในระหวางดําเนินโครงการ เก็บขอมูลระหวางการติดตามนิเทศโครงการโดยมีกลุมผ็ใหขอมูล 3 
กลุม ประกอบดวย หัวหนาโครงการ จํานวน 32 คน  ผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการจํานวน 29 คน 
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  หนวยงานท่ีจดัเปนนิติบุคคล ท่ีสามารถใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพแกประชาชน 
ซ่ึงมีท้ังส้ิน 19 หนวยงาน ท่ีประกอบดวย สถานพยาบาล หนวยงานท่ัวไปท้ังภาครัฐ  รัฐวิสาหกจิ และ
เอกชน NGO  รวมจํานวน 32 โครงการ ดังนี้  

1.  วิทยาลัยพยาบาลเกื้อการุณย  ดําเนนิโครงการ  4 โครงการดังนี ้
1.1 โครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมผูท่ีมีความเส่ียงตอโรคอวนลงพุง (Metabolic syndrome) ใน

ชุมชนวดัประชาระบือธรรม  เขตดุสิต  กรุงเทพมหานคร   
1.2 การเสริมสรางพฤติกรรมสุขภาพทางโภชนาการ  การออกกําลังกาย และการคลาย

เครียดของแกนนําการสงเสริมสุขภาพของวิทยาลัย 
1.3 สงเสริมสุขภาพสตรีตั้งครรภครบวงจร  
1.4 การสรางเสริมสุขภาพประชาชนท่ีมีภาวะนํ้าหนกัเกนิ 

2.   บริษัทสุขสวัสดิ์โพลีคลินิก จํากัด ดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพในกลุม
โรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง  

3.  โรงพยาบาล สมเด็จพระปนเกลา ดําเนินโครงการ รักษหัวใจ หวงใยฟนฟ ู
4.  โรงพยาบาล เลิดสิน ดําเนินโครงการ  3 โครงการดังนี้ 

        4.1  การอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพแกผูท่ีมีภาวะน้ําหนกัเกิน
มาตรฐานสิทธิขาราชการและสิทธิประกันสังคม โรงพยาบาล เลิดสิน   

4.2  การอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพแกผูปวยโรคเบาหวานและ
กลุมเส่ียง  

4.3  การอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพแกเดก็ท่ีมีภาวะไขมันใน
เลือดสูง   
             5. โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช  ดาํเนินโครงการ การใชกลุมชวยเหลือตนเองตอการปรับ
พฤติกรรมสุขภาพดานการควบคุมอาหารและการออกกําลังกายของประชาชนในชุมชนพัฒนาหมู 2 ท่ีมี
ภาวะเส่ียงตอการเกิดโรคหวัใจและหลอดเลือด  

6. บริษัท Thai academy of anti-aging medicine  ดําเนินโครงการ ปรับพฤติกรรมสรางเสริม
สุขภาพชุมชน วัด โรงเรียน ลดภาวะเส่ียงโรคอวนลงพุง (Metabolic Syndrome) 

7.  โรงพยาบาลลาดกระบัง สํานักการแพทย กทม. ดําเนินโครงการ ปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพสําหรับผูท่ีมีน้ําหนักเกินมาตรฐานและกลุมเส่ียง 

8.   มหาวิทยาลัยมหิดล   ดําเนินโครงการ 2 โครงการดังนี้ 
       8.1  การลดความเส่ียงการเปนโรคหัวใจและหลอดเลือดดวยการออกกายบริหาร   

                    8.2   การเสริมสรางสมรรถภาพรางกายและลดปจจัยเส่ียงตอโรคหัวใจและหลอดเลือดใน
ผูสูงอายุดวยกายบริหารเตาเตอซินซี   
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  9.  กรมแพทยทหารเรือ  ดําเนินโครงการ ทหารเรือสุขภาพด ี  
            10. โรงพยาบาล ราชพิพัฒน สํานักการแพทย กทม. ดําเนินโครงการ ปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพของประชาชนท่ีมีภาวะนํ้าหนกัเกนิ      
            11.  โรงพยาบาล สิรินธร สํานักการแพทย  กทม.   ดําเนินโครงการ 2 โครงการ 
             11.1  การปรับเปล่ียนพฤติกรรมเสริมสรางการดูแลสุขภาพของหญิงต้ังครรภท่ีมีภาวะเส่ียง
ในโรงพยาบาลสิรินธร 
                   11.2  การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพกาย สุขภาพจิต โรงพยาบาล สิรินธร   
             12.  โรงพยาบาลรามาธิบดี   ดําเนนิโครงการ 4 โครงการ 
                     12.1    การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการเลิกบุหร่ี   
                     12.2    การปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพ่ือลดปจจยัเส่ียงตอโรคหัวใจและหลอดเลือดในผูท่ีมี
ความดันโลหติสูง 
                     12.3    การปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพ่ือปองกันโรคหัวใจและหลอดเลือด   
                     12.4    การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลตนเองในการควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดของผู
เปนเบาหวาน    
                  13.  การทางพิเศษแหงประเทศไทย ดําเนินโครงการ การเสริมสรางและฟนฟูสุขภาพกายและจิต
เพื่อชีวิตท่ีผาสุก   
             14.   สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชิน ี  ดําเนินโครงการ การปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพเพื่อชีวติท่ีดีกวา   
              15.  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ   ดําเนินโครงการ 3 โครงการ 
                      15.1   การปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพดานการออกกาํลังกาย โภชนาการและ                 
การผอนคลายความเครียดของบุคลากรและนิสิต สถาบันวิจยัพฤติกรรมศาสตร มศว  
                      15.2   การปรับเปล่ียนพฤตกิรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังในเด็กวัย
เรียนท่ีเส่ียงตอโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ของโรงเรียนสาธิต ในเขตกรุงเทพมหานคร  

15.3  การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการเคล่ือนไหวออกกําลังใน                     
เด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะน้ําหนกัเกินหรือโรคอวนของโรงเรียนสาธิต ในเขตกรุงเทพมหานคร 
              16.  มูลนิธิเตาเตอซินซี  ดําเนินโครงการดูแลสุขภาพแบบองครวมดวยเทคนิคเตาเตอซ่ินซีของ
กลุมเส่ียงโรคหัวใจและหลอดเลือดในผูสูงอายุ มศว   
                17.  มูลนิธิสรางเสริมคุณธรรม  ดําเนินโครงการ 2 โครงการ 
                        17.1   Fill up Your Life Fill up Your Self 
                         17.2   สุขกายสบายใจดวยสมาธิ 
                18.  สมาคมวัฒนธรรมสัมพันธเพื่อความดีสากล ดําเนินโครงการ  Change For Live 
              19.  โรงเรียนแมพระฟาติมา ดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของนักเรียนท่ีมีความเส่ียง
ตอโรคอวนลงพุง  
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เคร่ืองมือท่ีในการศึกษาคร้ังนี้ 
1.  เคร่ืองมือท่ีใชเพื่อการนิเทศและประเมินโครงการระหวางดําเนินโครงการตามแนวคิดการ

ประเมินโครงการ CIPP  Model  ของ สตัฟเฟลบีมและชินิคฟลด (Stufflebleam & Shinkfield, 2007)  
 1.1  การประเมิน ในกลุมหวัหนาโครงการ 
ปจจัยบริบท (Context) ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน ความ

สอดคลองกับความตองการของกลุมรับบริการ การสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา ความรูประสบการณ
ของคณะทํางาน สอดคลองกับนโยบายหนวยงาน มีสภาพแวดลอมและทรัพยากรที่เอ้ือ แนวโนมของ
โครงการท่ีจะสําเร็จตามตัวชี้วัด  (จากขอคําถาม 6 ขอ 4 scale) 

ปจจัยนําเขา (Input) ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน ความสามารถ
ในการบริหารโครงการ การทําความเขาใจรวมกันกับทีมงานกอนเร่ิมโครงการ ความพรอมวัสดุ
อุปกรณ/สถานท่ี คูมือหรือส่ือความรูท่ีผูรับบริการศึกษาเพิ่มเติมได เคร่ืองมือในการประเมินคณะทํางาน
และผูรับบิการ(จากขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 

กระบวนการ (Process) ประเมินจากแบบสอบถามที่ประกอบดวยเน้ือหาดาน การแสดง
บทบาทผูนําทีม การเปนตนแบบของพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี มีการประเมินผลเปนระยะและปรับปรุงการ
ทํางาน เปดโอกาสใหผูรับบริการมีสวนรวม การแกปญหาในการทํางาน (จากขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 

ผลลัพธ (Product) ประเมินจากแบบสอบถามที่ประกอบดวยเน้ือหาดาน ความพึงพอใจ
ของผูรับบริการ ความพึงพอใจของหนวยงาน/ผูบริหาร การดําเนินโครงการสําเร็จตามตัวช้ีวัด สราง
นวัตกรรม/องคความรูใหม ไดพัฒนาทักษะในการบริหารโครงการสุขภาพ (จากขอคําถาม 5 ขอ 4 
scale) 

การประเมิน ในกลุมผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ 
ปจจัยบริบท (Context) ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน ความ

สอดคลองกับปญหาและความตองการของประชาชนในพ้ืนท่ี ความรูปะสบการณของคณะทํางาน 
แนวคิดและกิจกรรมสอดคลองนโยบายหนวยงาน มีทรัพยากรและสภาพแวดลอมท่ีเอ้ือ โครงการมี
แนวโนมท่ีจะสําเร็จไดดวยดี   (จากขอคําถาม 6 ขอ 4 scale) 

ปจจัยนําเขา (Input)   ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน ความสามารถ
ของหัวหนาโครงการ จํานวนทีมงาน วัสดุอุปกรณ สถานท่ีดําเนินกิจกรรม การเปนแบบอยางของ
พฤติกรรมสุขภาพของคณะทํางาน หลักเกณฑการสมัครผูรับบริการ (จากขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 

กระบวนการ  (Process) ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน การให
กําลังใจคณะทํางาน คอยดูแลติดตามโครงการ ใหคําแนะนําอยางเปนกัลยาณมิตร สนับสนุนทรัพยากร 
การมีสวนรวมชวยแกปญหา  (จากขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 

ผลลัพธ (Product) ระเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน ความม่ันใจ
โครงการมีประโยชนแทจริง ความพึงพอใจตอการทํางานของคณะทํางาน โครงการทําใหหนวยงานเปน
ท่ีไววางใจจากประชาชนมากข้ึน สรางองคความรูและนวัตกรรม    (จากขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 
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การประเมิน ในกลุมผูเขารับบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
ปจจัยบริบท (Context) ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเน้ือหาดาน 

สภาพแวดลอมในการดําเนินกิจกรรม,  ความสอดคลองกับปญหาและความตองการของกลุมเปาหมาย 
ความเพียงพอของเจาหนาท่ีใหบริการ แนวคิดและกิจกรรมมีความทันสมัย เกิดประโยชน โครงการมี
แนวโนมท่ีจะสําเร็จ เปนตน )จากขอคําถาม 6 ขอ 4 scale) 

ปจจัยนําเขา (Input)   ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน ความพรอม
และความพอเพียงของวัสดุอุปกรณท่ีใช ความสะดวกสบายของสถานที่ท่ีใชจัดกิจกรรม การเปน
แบบอยางท่ีดีของผูจัด การดูแลเอาใจใสคอยใหขอมูลและอํานวยความสะดวก, หลักสูตรและกิจกรรม, 
เคร่ืองมือประเมินผล เปนตน )จากขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 

กระบวนการ (Process) ประเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน การเปด
โอกาสใหมีสวนรวม เจาหนาท่ีคอยกํากับติดตาม ความสามารถของวิทยากรในการถายทอด รูปแบบ
กิจกรรมท่ีจัดมีความหลากหลายท้ังใหความรูและฝกทักษะ เปดโอกาสใหมีการประเมินเปนระยะ  )จาก
ขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 

ผลลัพธ  (Product) ระเมินจากแบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาดาน โครงการชวย
เสริมสรางและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพไดจริง ความรูเพ่ิมข้ึน  สรางความมั่นใจในการเปล่ียนแปลง
สุขภาพในทางท่ีดีข้ึน มีการบันทึกและใสใจในพฤติกรรมสุขภาพมากข้ึน ดูแลสุขภาพตนเองไดดีข้ึน 
(จากขอคําถาม 5 ขอ 4 scale) 

1.2  แบบสัมภาษณผู เกี่ยวของในการดําเนินโครงการเพ่ือประเมินการนําแนวทาง 
PROMISE Model  ไปใชในการดําเนินกิจกรรมเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ ประกอบดวย  

 1.2.1 แบบสัมภาษณสําหรับหัวหนาโครงการ โดยมีประเด็นคําถาม ดังนี้  
ดานปจจัยบริบทท่ัวไปของโครงการ (Context) 

1. ทานไดทําการวิเคราะหปญหาหรือความตองการดานสุขภาพของประชาชนในพ้ืนท่ีกอน
ดําเนินโครงการหรือไม? อยางไร? 

2. ผูบังคับบัญชาของทานใหการสนับสนุนในการดําเนินโครงการในดานใดบาง? 
3. ทานคัดเลือกคณะทํางานท่ีจะรวมดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพอยางไร? มี

เกณฑอะไรในการคัดเลือก? 
4. ทานนํานโยบายอะไรบางในหนวยงานของทานมาเปนแนวคิดการดําเนินโครงการคร้ังนี้?  
5. ทานคิดวาทรัพยากรอะไรบางท่ีจะสนับสนุนใหโครงการที่จัดข้ึนในคร้ังนี้ดําเนินการไดเปน

ผลสําเร็จตามตัวชี้วัดท่ีกําหนด? 
ดานปจจัยนําเขา (Input)   
1. ทานยึดหลัก PROMISE ในการบริหารจัดการโครงการสวนไหนบาง? ยกตัวอยางประกอบ 
2. ทานจัดเตรียมคณะทํางานอยางไรบางกอนเร่ิมดําเนินโครงการ? 
3. ทานจัดมีหลักเกณฑในการเลือกวัสดุอุปกรณและสถานท่ีอยางไร? 
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            4. ทานมีวิธีเลือกแนวคิด/เทคนิค/วิธีการอยางไรในการจัดกิจกรรมใหเหมาะสมกับกลุมผูเขารับ
บริการ? 

5. ทานใชหลักการอะไรในการประเมินผลคณะทํางาน และผูรับบริการเพ่ือท่ีจะม่ันใจวา
ครอบคลุมและเท่ียงตรงท่ีสุด? 

ดานกระบวนการ (Process) 
1. ทานแสดงบทบาทผูนําทีมท่ีเปนท้ังผูริเร่ิม/เปนตนแบบพฤติกรรม/ผูแนะนําและนักเจรจา

ตอรองอยางไรบาง? โปรดอธิบาย? 
2. ทานแสดงบทบาทการเปนบุคคลตนแบบของการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีอยางไรบาง 
3. ทานใสใจผลการปฏิบัติงาน ใหขอมูลยอนกลับและใหการเสริมแรงแกคณะทํางานดวย

วิธีการทางบวกหรือไม? อยางไร? 
4. ทานเปดโอกาสใหผูรับบริการมีสวนรวมหรือแสดงความคิดเห็นในการดําเนินโครงการสวน

ใดบาง? 
5. ปญหาท่ีหนักท่ีสุดท่ีทานเคยประสบระหวางการดําเนินโครงการคืออะไร และทานแกไขได

อยางไร?  ดวยหลักการใด? 
 ดานผลลัพธ (Product) 

1. จากการสังเกต/สอบถาม/ประเมิน ผูรับบริการ  ทานคิดวาผูรับบริการมองส่ิงใดเปนจุดแข็ง
ของโครงการของทาน? 

2. หนวยงานมีความพึงพอใจในผลการดําเนินโครงการของทานหรือไม? อยางไร? 
3. ทานคิดวาปจจัยท่ีสนับสนุนใหการดําเนินโครงการใหบรรลุวัตถุประสงคมีอะไรบาง? โปรด

อธิบายและเรียงลําดับความสําคัญ 
4. ทานไดสรางนวัตกรรมหรือองคความรูใหมในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพอะไรบาง?  
5. ทักษะท่ีใชบริหารจัดการและการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของทานในครั้งนี้

แตกตางจากคร้ังอ่ืนๆหรือไม? อยางไร? 
         1.2.2  แบบสัมภาษณสําหรับผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ โดยมีประเด็นคําถาม ดังนี้ 

  ดานบริบทท่ัวไปของโครงการ (Context) 
 1. หนวยงานของทานไดวิเคราะหปญหา/ความตองการดานสุขภาพของประชาชนในพ้ืนท่ีกอน
ดําเนินโครงการหรือไม? อยางไร? 
 2. ทานใหการสนับสนุนผูใตบังคับบัญชาในการดําเนินโครงการในดานใดบาง 
 3. ทานมีความคิดเห็นอยางไรกับคณะทํางานในการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพชุดนี้? 
 4. แนวคิดและกิจกรรมของโครงการมีความสอดคลองกับนโยบายในหนวยงานของทาน
อยางไร? 
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 5. ทานคิดวาทรัพยากรอะไรบางท่ีจะสนับสนุนใหโครงการที่จัดข้ึนในคร้ังนี้ดําเนินการไดเปน
ผลสําเร็จตามตัวชี้วัดท่ีกําหนด? 

ดานปจจัยนําเขา (Input)    
 1. ทานคิดวาหัวหนาโครงการมีศักยภาพในการบริหารจัดการต้ังแตริเร่ิม/วางแผน/ดําเนินการ/
กํากับ/ปดโครงการหรือไม? อยางไร? 
 2. ทานคิดวาคณะทํางานชุดนี้มีจํานวนเพียงพอและมีศักยภาพในการดําเนินโครงการหรือไม 
อยางไร? 
 3. ทานใหการสนับสนุนในดานวัสดุอุปกรณและสถานท่ีหรือไม? อยางไร? 
 4. ทานคิดวาคณะทํางานในโครงการเปนแบบอยางของการเปนผูมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี
หรือไม? อยางไร? 
 5. ทานคิดวาคณะทํางานชุดนี้มีหลักเกณฑคัดเลือกผูรับบริการท่ีมีความสนใจอยางแทจริงได
หรือไม? อยางไร? 
 ดานกระบวนการ (Process) 
 1. ทานใหกําลังใจแกคณะทํางานโครงการเพ่ือใหมีพลังในการดําเนินโครงการใหสําเร็จดวย
วิธีการใดบาง? โปรดอธิบาย? 
 2. ทานคิดวาชวงใดของโครงการท่ีคณะทํางานตองการคําแนะนําหรือความชวยเหลือจากทาน
มากท่ีสุด? โปรดอธิบาย? 
 3. ทานใหคําแนะนําและขอมูลยอนกลับในเชิงสรางสรรคแกคณะทํางานอยางไรบาง? 
 4. ทานใชวิธีอะไรในการประเมินผลการดําเนินงานของคณะทํางานในระหวางการดําเนิน
โครงการ? โปรดอธิบาย? 
 5. ทานมีสวนรวมชวยแกไขปญหาท่ีเกิดข้ึนระหวางการดําเนินโครงการในดานใดบาง?  
 ดานผลลัพธ (Product) 
 1. ทานคิดวาจุดแข็งของโครงการในหนวยงานของทานคืออะไร? โปรดอธิบาย? 
 2. ทานมีความพึงพอใจในการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของคณะทํางานของทาน
ในระดับใด? โปรดอธิบาย? 
 3. หากมีโครงการเชนนี้ในอนาคตทานจะใหการสนับสนุนอีกหรือไม? เพราะเหตุใด? 
 4. ทานคิดวาโครงการในคร้ังนี้สงเสริมสุขภาพประชาชนในพ้ืนท่ีไดอยางแทจริงหรือไม? 
โปรดอธิบาย 
 5. ในมุมมองของผูบังคับบัญชา  คิดวาตัวผูบังคับบัญชาเองมีสวนในการสนับสนุนความสําเร็จ
ของโครงการไดอยางไรบาง? 

  
 1.2.3  แบบสัมภาษณสําหรับผูเขารวมโครงการ โดยมีประเด็นคําถาม ดังนี้ 

 ดานบริบทท่ัวไปของโครงการ (Context) 
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 1. อะไรเปนมูลเหตุจูงใจใหทานเขารวมโครงการในคร้ังนี้?    
 2. ส่ิงท่ีทานคาดหวังหรือต้ังเปาหมายไวตั้งแตกอนการเขารวมโครงการ  วาจะไดรับจาก
โครงการนี้คืออะไร?  โปรดอธิบาย 
 3. กอนการตัดสินใจเขารวมโครงการ  ทานไดรับการประชาสัมพันธหรือขอมูลท่ีเพียงพอตอ
การตัดสินใจหรือไม? อยางไร? 
 4. ทานคิดวาโครงการนี้จัดข้ึนสอดคลองกับความตองการทางสุขภาพของทาน และ/หรือผูรับริ
การรายอ่ืนๆหรือไม? อยางไร? 
 5. ทานคิดวาหนวยงานนี้มีสภาพแวดลอม/ทรัพยากรเพียงพอท่ีจะเอื้อตอความสําเร็จของ
โครงการหรือไม? อะไรบาง? 
 ดานปจจัยนําเขา (Input)    
 1. ทานมีความเห็นอยางไรกับวัสดุอุปกรณท่ีใชในการทํากิจกรรม  เชน ความเพียงพอ ความ
ทันสมัย? โปรดอธิบายและยกตัวอยาง 
 2. ทานมีความเห็นอยางไรกับสถานท่ีจัดฝกอบรม/จัดกิจกรรม? หรือมีขอเสนอแนะเพิ่มเติม
อะไรบาง? 
 3. เจาหนาท่ีโครงการจัดเตรียมความรูเกี่ยวกับสุขภาพใหทานอยางเพียงพอหรือไม?  มีการ
แนะนําแหลงความรูเพิ่มเติมหรือไม?   
 4. เจาหนาท่ีในโครงการแบบอยางของผูมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีใหแกทานหรือไม?  อยางไร? 
 5. มีจํานวนเจาหนาท่ีเพียงพอท่ีคอยติดตามดูแลทานอยางใกลชิดหรือไม?  เชน เยี่ยมบาน  ให
คําปรึกษาทางโทรศัพท เปนตน 
 ดานกระบวนการ (Process) 
 1. เจาหนาท่ีเปดโอกาสใหทานมีสวนรวมหรือแสดงความคิดเห็นในการดําเนินโครงการ
หรือไม? โปรดอธิบายและยกตัวอยาง? 
 2. เจาหนาท่ีใหกําลังใจหรือส่ือสารกับทานดวยคําพูดทางบวกหรือไม? อยางไร? เม่ือทานทํา
พฤติกรรมไดไมถึงเปาหมายท่ีตั้งไว 
 3. เจาหนาท่ีสรางแรงจูงใจใหทานอยางไร? ท่ีทําใหทานเช่ือม่ันวาทานดูแลสุขภาพของตนเอง
ได  โปรดอธิบายและยกตัวอยาง 
 4. เจาหนาท่ีมีการปรับกิจกรรมหรือแผนการดูแลใหสุขภาพใหเหมาะกับผูรับบริการแตละคน
หรือไม? โปรดอธิบายและยกตัวอยาง 
 5. หลังจากการประเมินผลแตละชวง  เจาหนาท่ีมีการใหคําแนะนําเพิ่มเติมในการดูแลสุขภาพ
เปนรายบุคคลหรือไม? อยางไร?  
 ดานผลลัพธ (Product) 
 1. โครงการดังกลาวชวยสงเสริมและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของทานไดจริงหรือไม?  โปรด
ช้ีแจงใหทราบถึงความเปล่ียนแปลง 
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 2. ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพที่ไดรับนั้น  ทานใชในชีวิตประจําวันไดอยางไร?  โปรด
อธิบายและยกตัวอยาง 
 3. ทานม่ันใจมากข้ึนหรือไมวาสามารถเปล่ียนแปลงสุขภาพของตนเองไปในทางท่ีดีได? โปรด
ช้ีแจงใหทราบถึงความเปล่ียนแปลง 
 4. ทานมีการบันทึกและใสใจติดตามในพฤติกรรมสุขภาพของตนเองอยางสม่ําเสมอหรือไม? 
อยางไร? 
 5. ทานดูแลสุขภาพของตนเองไดอยางถูกตองมากข้ึนกวากอนเขารวมโครงการอยางไร? โปรด
ช้ีแจงใหทราบถึงความเปล่ียนแปลง 
 2.   เคร่ืองมือและคุณภาพของท่ีใชเพื่อการประเมินพฤติกรรมสุขภาพภายหลังส้ินสุดการดําเนิน
โครงการ 
     2.1  แบบสอบถามเพื่อการประเมินการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  กอนและหลัง
การเขารวมกจิกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ ประกอบดวยแบบสอบถามดังตอไปนี้  
  2.1.1  แบบสอบถามวัดการรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
ตนเอง (Self efficacy)  เปนแบบสอบถามท่ีมีมาตรวัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) 
ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  ประกอบดวยขอคําถาม 5 ขอ มีคาสัมประสิทธ์ิความเช่ือม่ันแอลฟาของครอ
นบาค (Cronbach’s alpha coefficient)  เทากับ 0.73  และมีคาอํานาจจําแนกรายขอต้ังแต 0.2 ข้ึนไป ดังนี้  
  1. ทานม่ันใจวาสามารถเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพของตนเองใหเปนไปในทางทีด่ี
ข้ึนได  มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ 0.48  
  2. ทานม่ันใจวาสามารถปฏิบัติตนตามคําแนะนําของบุคลากรการแพทยไดอยาง
เครงครัด มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ 0.67 
  3. ทานม่ันใจวาสามารถแบงตารางเวลาในแตละวนัเพื่อการดูแลรักษาสุขภาพตนเองให
ดีข้ึน มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ 0.55 
  4. ทานม่ันใจวาสามารถเลือกรับประทานอาหารท่ีมีประโยชนไดโดยไมตองพึ่งอาหาร
เสริม มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ 0.29 
  5. ทานม่ันใจวาสามารถหาวิธีผอนคลายความเครียดท่ีเหมาะสมกับตัวทานอยางไดผล 
มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากบั 0.55 
   2.1.2  แบบสอบถามวัด การกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-regulation)   เปน
แบบสอบถามท่ีมีมาตรวัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  
ประกอบดวยขอคําถาม 5 ขอ มีคาสัมประสิทธ์ิความเช่ือม่ันแอลฟาของครอนบาค  (Cronbach’s alpha 
coefficient)  เทากับ 0.80  และมีคาอํานาจจําแนกรายขอต้ังแต 0.2 ข้ึนไป ดังนี ้
  1. ทานสังเกตและใสใจถึงความเครียดหรือส่ิงผิดปกติท่ีเกิดขึ้นกับสุขภาพของทาน มี
คาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ 0.36 
  2. ทานบันทึกการปฏิบัติตนเพ่ือการควบคุม ดูแลสุขภาพตนเองอยางสมํ่าเสมอ มีคา
อํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ 0.56 
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  3. ทานใสใจกบัปริมาณและคุณคาทางโภชนาการของอาหารที่รับประทานในแตละวนั 
มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากบั 0.69  
  4.  ทานวางเปาหมายใหตนเองมีสุขภาพท่ีดีและหม่ันดแูลสุขภาพใหไปสูเปาหมายนั้น 
มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากบั 0.67 
  5 . ทานหม่ันดแูลสุขภาพของตนเองมากข้ึนเม่ือพบวาตนเองมีภาวะเส่ียงตอการเกดิโรค 
มีคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากบั 0.70 
  2.1.3 แบบสอบถามวัด การดูแลสุขภาพตนเอง (Self care)    เปนแบบสอบถามท่ีมี
มาตรวัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  ประกอบดวย
ขอคําถาม 7 ขอ มีคาสัมประสิทธ์ิความเชื่อม่ันแอลฟาของครอนบาค  (Cronbach’s alpha coefficient)  
เทากับ 0.85   และมีคาอํานาจจําแนกรายขอต้ังแต 0.2 ข้ึนไป ดังนี ้
  1. ทานตรวจสุขภาพสม่ําเสมอและปฏิบัติตามคําแนะนําของแพทยอยางเครงครัดมีคา
อํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ .76 
  2. ทานสนใจหาความรูเกีย่วกับการดูแลสุขภาพตนเองคาอํานาจจําแนกตามคา
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ.66 
  3. ทานหลีกเล่ียงส่ิงเสพติดและของมึนเมาทุกชนิดคาอํานาจจําแนกตามคาสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ.49 
  4.  ทานเลือกรับประทานอาหารท่ีมีคุณคาไดเหมาะสมกบัความตองการในวัยของทาน
คาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ .71 
  5.  ทานออกกาํลังกายเปนประจําดวยวิธีการที่เหมาะสมกับรางกายของทานคาอํานาจ
จําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ .64 
  6.  ทานมองโลกในแงดีเสมอคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจําแนก
รายขอ เทากับ .45 
  7. ทานนอนหลับพักผอนไดอยางเพียงพอคาอํานาจจําแนก ตามคาสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธจําแนกรายขอ เทากับ .62 
 2.2   ความพึงพอใจตอการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ  เปนแบบสอบถามท่ี
วัดเฉพาะภายหลังการเขารวมกิจกรรม  โดยมีมาตรวัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) 
ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  ประกอบดวยขอคําถาม 7 ขอ  
  1.  ทานสามารถนําความรูจากการเขารวมโครงการนี้ไปปฏิบัติในชีวิตประจําวนัไดจริง 
  2.  เจาหนาท่ีประจําโครงการฯ ดูแลเอาใจใส และใหคําแนะนําแกทานเปนอยางด ี
  3.  ทานไดรับความรูและทักษะดานการดแูลสุขภาพท่ีสอดคลองกับความตองการทาน 
  4.  ทานมีแรงจงูใจในการดแูลสุขภาพตนเองเพ่ิมมากข้ึนหลังจากเขารวมกิจกรรม 
  5.  ทานคิดวามีความเหมาะสมของระยะเวลาในการจัดกิจกรรม 
  6.  ทานพอใจกับสถานท่ีและส่ิงอํานวยความสะดวกอ่ืน ๆ ในการจัดกจิกรรม 
  7.  ประโยชนท่ีทานไดรับคุมคากับเวลาท่ีเสียไปในการเขารวมกิจกรรม 
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การเก็บรวบรวมขอมูล  
 1.  คณะนิเทศและทีมผูประเมิน ดําเนนิการสัมภาษณ ตามแบบการสัมภาษณท่ีพัฒนาจาก
แนวคิดการประเมินโครงการ CIPP Model ของ สตัฟเฟลบีมและชินิคฟลด (Stufflebleam & Shinkfield, 
2007)  และเนือ้หาท่ีเกีย่วของกับ แนวคิด PROMISE Model    ท่ีคณะวจิัย สรางข้ึนจากการบูรณาการ
แนวคิดทางพฤติกรรมศาสตร  โดยการสัมภาษณและการสอบถามผูเกี่ยวของ 3 กลุม ประกอบดวย 
หัวหนาโครงการ จํานวน 32 คน  ผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการจํานวน 29 คน และกลุมเส่ียงท่ีเขา
รับบริการปรับเปล่ียนพฤตกิรรม หรือผูเขารวมโครงการ จํานวน 128 คน ในชวงเดือน กรกฎาคม ถึง 
พฤศจิกายน 2551  
 2.      รวบรวมแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  โดยการสอบถาม กลุมเส่ียงท่ีเขารับ
บริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ รวมจํานวน 3,665 คน ท้ังกอนการเขารวมกจิกรรม ในชวงเดือน 
มิถุนายน ถึง สิงหาคม 2551 และหลังการเขารวมกิจกรรม ในชวงเดือน ตุลาคม 2551 – มกราคม 2552  
 3.    รวบรวมความคิดเหน็จากการประชุมสรุปโครงการรวมกันระหวางหัวหนาโครงการและ
ทีมงาน จํานวน 32 โครงการ และกลุมคณะนิเทศกและประเมินผลโครงการ รวมจํานวน 58 คน   
 
การวิเคราะหขอมูล  

1. ขอมูลท่ัวไปดานบุคคล เชน อายุ เพศ ระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา ประวัติการเจบ็ปวย 
เปนตน ใชการวิเคราะหขอมูลพื้นฐาน ดวย สถิติ รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2. ขอมูลในเชิงปริมาณ ท่ีไดจากการสอบถามเพ่ือการนิเทศและประเมินโครงการตามแนว 
CIPP Model และแนวคิด PROMISE Model    ใชการวิเคราะหดวยโปรแกรมสําเร็จรูป และนําเสนอดวย
คาสถิติ รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการเปรียบเทียบความคิดเหน็ดานความสอดคลอง
ของขอมูลท่ีไดจากการประเมินตาม CIPP ท่ีมีตอความเปนไปไดและความสําเร็จของโครงการ จาก 3 
กลุมใชสถิติวิเคราะหความแปรปรวนแบบทางเดียว (One way ANOVA) เพื่อตอบสมมติฐานขอท่ี 1  

3. ขอมูลในเชิงปริมาณ ท่ีไดจากการสอบถามเพื่อประเมินพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  ใช
การวิเคราะหดวยโปรแกรมสําเร็จรูป และนําเสนอดวยคาสถิติ รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
และการเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  กอนและหลังการเขารวมกิจกรรม     ดวยสถิตคิาที           
( Dependent t-test) เพื่อตอบสมมติฐานขอท่ี 2  

4. ขอมูลในเชิงปริมาณ ท่ีไดจากการสอบถามเพ่ือประเมินการเปล่ียนแปลงตามตัวช้ีวดั
ดานผลลัพธทางรางกายและชีวเคมี ใชสถิติวิเคราะหการเปรียบเทียบกอนและหลังการเขารวมกจิกรรม     
ดวยสถิติคาที           ( Dependent t-test) ตามท่ีโครงการกําหนด เพ่ือตอบสมมติฐานขอท่ี 3 

5. ขอมูลในเชิงปริมาณ ท่ีไดจากการประเมินความพึงพอใจของการเขารวมกิจกรรมหลัง
ส้ินสุดโครงการ นําเสนอดวยระดับความพึงพอใจเม่ือเทยีบกับเกณฑ เพือ่ตอบสมมติฐานขอท่ี 4  

6. ขอมูลท่ีไดจากการเก็บรวบรวมในเชิงคุณภาพท่ีแสดงถึงปจจัยแหงความสําเร็จและ
ปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการ ใชการวิเคราะหเนื้อหา ดวยการพรรณนาและนําเสนอเปน 
ความถ่ี   
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ตาราง 4 แผนการดําเนินโครงการ 
                                                                        ระยะเวลา 
กิจกรรม 

พ.ศ.2551 2552 
เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. 

1.ศึกษาขอมูลเบื้องตนที่เก่ียวของ             
2.ขออนุมัติโครงการและงบประมาณ             
3.จัดทําเกณฑมาตรฐานในการประเมินพิจารณาขอเสนอ
โครงการของหนวยงานกลุมเปาหมายและทําตัวช้ีวัดผลงาน 

            

4. ประชาสัมพันธรับขอเสนอโครงการจากหนวยงาน             
5.จัดทําคูมือกํากับติดตามและประเมินผลโครงการพรอมแบบ
ประเมินและเครื่องมือการบริหารจัดการ ประเมินผลทั้งหมด 

            

6.จัดทําคูมือการบริหารการเงินและพัสดุสําหรับหนวยงาน             
7.จัดประชุมผูทรงคุณวุฒิเพ่ือตรวจพิจารณาคูมือและเครื่องมือ             
8.จัดทํา web pageโครงการ เพ่ือเปนชองทางการสื่อสารกับ
ผูเก่ียวของและเปนฐานขอมูลโครงการ 

            

9.  ผูเช่ียวชาญพิจารณาขอเสนอโครงการและใหขอเสนอแนะ             
10.จัดอบรมหนวยงานผูขอเขารวมใหบริการเพ่ือช้ีแจงปรับแก
โครงการ และสรางความเขาใจตามหลัก 3  Self และ PROMISE 
Model  3 วัน 

            

11.ใหหนวยงานปรับแกไขโครงการ สงโครงการฉบับสมบูรณ             
12. อนุมัติขอเสนอโครงการ             
13.จัดประชุมช้ีแจงผูไดรับอนุมัติโครงการท้ังหมดเพ่ือตกลง
รวมกันและรับขอเสนอแนวทางการดําเนินงานใหเปนผลสําเร็จ
พรอมประชุมทีมนิเทศ  1 วัน 

            

14.ประสานขอความรวมมือจากผูบังคับบัญชาโดยตรงของ
หนวยงานเพ่ือขอความรวมมือในการใหการเสริมแรงและการ
ประเมินผล 

            

15.หนวยงานตาง ๆ ดําเนินกิจกรรมตามแผนโครงการ             
16.ดําเนินการติดตามนิเทศ กํากับติดตาม ประเมินผลโครงการใน
พ้ืนที่ทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เปนระยะ 

            

17.จัดประชุมสรุปโครงการและรับทราบปญหาและขอเสนอแนะ
โครงการจากหนวยงานผูรับผิดชอบโครงการ  1 วัน 

            

18.บันทึกและตรวจสอบขอมูลที่เก่ียวของ             
19.ตรวจสอบรายงานการเงินทั้งหมดใหถูกตอง             
20.จัดทํารายงานสรุปผลการดําเนินโครงการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมเสนอตอ สปสช. ตามตัวช้ีวัดและขอสัญญา 
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ของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร 

      ( Project Management and Evaluation for Health Behavioral Modification of   
the Organizations  in Bangkok Metropolis ) 
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บทที่ 5 
 

สรุปผลการดําเนินงานและขอเสนอแนะ 
 

 ในการวิจัยคร้ังนี้ เปนการวิจัยเชิงประเมินผลโครงการ ( Evaluation research) และการ
ปฏิบัติการวิจัย เพื่อการพฒันาและปรับปรุงการดําเนนิโครงการของหนวยงานผูใหบริการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพไปพรอมกันระหวางคณะผูวจิัยนิเทศติดตามและประเมินโครงการ ในการศึกษาคร้ังนี้ 
มีเปาหมายท่ีสําคัญ เพื่อใหประชาชนคนไทย ผูมีสิทธิการรักษาในเขตกรุงเทพมหานคร ไดเขาถึงการรับ
การบริการในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพมากข้ึน และหนวยงานท้ังภาครัฐและเอกชน ใน
พื้นที่เขตกรุงเทพมหานครท่ีใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพใหมีขีดความสามารถในการบริหาร
โครงการ ดานการบริการปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพของคนไทยในเขตกรุงเทพมหานคร และ ในการ
วิจัยเชิงประเมินผลโครงการเพ่ือใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพประชาชนของหนวยงานท่ีรวม
ใหบริการในชวงเดือน พฤษภาคม – ธันวาคม 2551 จํานวน 19 หนวยงาน 32 โครงการ โดยมีประชาชน
ผูปวยและกลุมเส่ียงตอโรคท่ีเกิดจากพฤตกิรรมสุขภาพท่ีไมถูกตอง รวม 3,665 คน โดยมีวัตถุประสงค
เพื่อ เพื่อสรางและพัฒนารูปแบบการประเมิน และการบริหารจัดการโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพของหนวยงาน ในเขตกรุงเทพมหานคร 2)  เพื่อสรางกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE และ 3 
SELF ในการดําเนินการปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพ ของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร 3) เพื่อ
ศึกษาผลการนเิทศและประเมินผลโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงานในเขต
กรุงเทพมหานคร ท่ีรวมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพสามารถดําเนินโครงการใหเปนไปตาม
ตัวช้ีวดัของโครงการและ 4) เพื่อศึกษาปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนิน
โครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม และมีสมมติฐานการวิจัย ดังนี้  

1. ผลการนิเทศและประเมินโครงการตามรูปแบบการประเมิน CIPP Model พบวา ปจจัยดาน
บริบท ดานปจจัยนําเขา ดานกระบวนการ และดานผลลัพธของการดําเนินโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของทุกโครงการรวมกัน อยูในระดับดีข้ึนไป ท้ังในกลุมการรับรูของหัวหนาโครงการ 
การรับรูของผูเขารวมโครงการ และผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ 

2. ภายหลังการเขารวมกิจกรรมของผูเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก 
PROMISE Model มีผลให ผูเขารวมโครงการมีพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  (การรับรูความสามารถในการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง  การกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง และการดูแลสุขภาพตนเอง) ดี
ข้ึนกวา กอนเขารวมโครงการ 
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3. ภายหลังการเขารวมกิจกรรมของผูเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก 
PROMISE Model มีผลให ผูเขารวมโครงการมีการเปล่ียนแปลงเปนไปตามตัวชีว้ัดดานผลลัพธตามท่ี
โครงการกําหนด  

4. ภายหลังการเขารวมกิจกรรมของผูเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก 
PROMISE Model มีผลให ผูเขารวมโครงการมีความพงึพอใจในการเขารวมโครงการอยูในระดับมาก
ข้ึนไป 

5. มีปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานครท่ีนําไปพัฒนาปรับปรุงโครงการ 

 
และมีบทสรุปข้ันตอนในการวิจัย ดังนี้  

ขั้นตอนท่ี 1 การสรางและพัฒนารูปแบบการประเมินและการบริหารจัดการโครงการปรับ เปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงาน ตามกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE  และ 3 SELF   
1. ศึกษาแนวคิดทฤษฎีท่ีเกีย่วของ ประกอบดวย การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ และเทคนิค

การพัฒนาสุขภาพ ทฤษฎีสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค การบริหารจัดการและประเมินโครงการ ตาม 
CIPP Model  แนวคิด 3 Self และ PROMIS  
 2. จัดทํารางตนแบบของ รูปแบบการประเมินและการบริหารจัดการโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงาน ตามกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE Model และ 3 SELF   
 3.  ดําเนินการอบรมหัวหนาและทีมงานของโครงการท่ีใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
จํานวน 32 โครงการ ๆ ละ 2- 3 คนรวมจํานวนผูเขารับการอบรมท้ังส้ิน 72  คน ใหมีความรูความเขาใจ
ในหลักการดําเนินกจิกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามกรอบการบริหารจัดการโครงการดวย
แนวคิดตามหลัก PROMISE Model  เพื่อใหผูเขารับบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพหรือกลุมเส่ียง
เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ 3 ดานคือ 3 SELF  ไดแก Self-efficacy  Self-regulation และ 
Self-care  
 4.  ใหหัวหนาโครงการและทีมงานไปดําเนินกิจกรรมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
ของกลุมเส่ียง จํานวนกิจกรรมอาจเปนท้ังรายบุคคลและ/หรือรายกลุมรวมจํานวนอยางนอย  5 คร้ัง 
ในชวงระยะเวลา 4 – 7 เดือน พรอมท้ังประเมินผลการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 3 SELF  กอนและหลัง
การเขารวมกจิกรรมของกลุมเส่ียง  
 5.  นําผลการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมและผลการเปล่ียนแปลงตัวช้ีวัดอ่ืนๆ ท่ีเกี่ยวของ เชน ผล
ทางชีวเคมี ผลตรวจเลือด ผลการเปล่ียนแปลงรูปราง น้ําหนกัตัว เปนตน มาประกอบการพิจารณาใน
การปรับแกไข รูปแบบการประเมินและการบริหารจัดการโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของ
หนวยงาน ตามกรอบแนวคิดตามหลัก PROMISE  Model และ 3 SELF   
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ขั้นตอนท่ี 2 ศึกษาผลการนิเทศและประเมินผลโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของหนวยงานในเขต
กรุงเทพมหานครและปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานคร 

      1.  ศึกษาขอมูลเบ้ืองตนท่ีเกีย่วของกับการบริหารโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
         2. จัดทําเกณฑมาตรฐานการประเมินพิจารณาตดัสินอนุมัติ ขอเสนอโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานท่ีเสนอขอทุนสนับสนุน และเม่ือผูทรงคุณวุฒิ 2-3 คนตรวจสอบพรอม
หัวหนาโครงการปรับแกไขตามคําแนะนําของผูทรงวุฒิ และดําเนนิการทําสัญญาขอตกลงรวมกันใน
การดําเนนิโครงการใหเปนไปตามเง่ือนไขท่ี สปสช. และสถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรี
นครินทรวิโรฒ กําหนดระหวาง 3 ฝายคือหัวหนาโครงการ ผูบริหารของหัวหนาโครงการและ
สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร 
     3. จัดทําคูมือการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน  ในเขต
กรุงเทพมหานคร และคูมือการบริหารการเงินสําหรับหวัหนาโครงการและทีมงานเพื่อใชเปนเคร่ืองมือ
ในการดําเนินโครงการ 

   4. จัดทําคูมือกํากับติดตามและประเมินผลโครงการ  เพื่อใหผูนิเทศโครงการใชเปนเคร่ืองมือ
ในการติดตามนิเทศงานและประเมินโครงการของผูใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ รวม 32 
โครงการ         
 5. จัดกจิกรรม  เพื่อพัฒนาขีดความสามารถของหนวยงานท่ีรวมใหบริการปรับเปล่ียน
พฤติกรรม ใหมีความเชื่อม่ัน มีความรูความเขาใจและทักษะในการเขียน การบริหารจัดการโครงการ 
และทักษะในการจัดกจิกรรมเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพใหครอบคลุมท้ังทางจิตและทาง
รางกายตามแนว  3 Self และ PROMISE Model 

    6. จัดกิจกรรมในทีมผูนิเทศเพ่ือสรางความรวมมือในการดูแล ใหคําแนะนําแกหวัหนาโครงการ
ตางๆ ดําเนินการไดไปตามเปาหมาย และตัวช้ีวดั 
  7. บริหารจัดการโครงการบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของแตละหนวยงาน  ท่ีรวมให 
บริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใหไดผลสัมฤทธ์ิตามตัวช้ีวัด โดยประยกุตแนวคิดการประเมินผลโครงการ
ตาม CIPP Model 
    8.   จัดประชุมสรุปโครงการ     แกผูรวมใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของทุก
หนวยงาน  และสรุปรายงานผลการดําเนินงานบริหารจัดการโครงการ 
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  กลุมตัวอยาง ประกอบดวย  
1. กลุมผูดําเนินการใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรม  ประกอบดวย หวัหนาโครงการ 32 

โครงการ  ผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ จํานวน 29 คน และผูรับบริการท่ีใหขอมูลจากการนิเทศ
ติดตามโครงการระหวางดําเนินโครงการ 128 คน 
  2.   กลุมผูรับบริการหรือเขารวมโครงการ ซ่ึงเปนผูท่ีมีความเส่ียงตอโรคเบาหวาน โรคความดัน
โลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคเครียด โรคอวน การติดบุหร่ี หรือมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม
ถูกตอง ตามผลการตรวจแบบคัดกรองความเส่ียงของ สปสช. และไดรับการประเมินจากหนวยงานผู
ใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมวาเปนบุคคลที่มีพฤติกรรมเส่ียงดังกลาว พรอมท้ังสมัครใจเขารวม
กิจกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพอยางตอเนื่อง 5 คร้ังในชวง 4- 7 เดือนท่ีมีการจัดโครงการ รวม
จํานวนท้ังส้ิน 3,665  คน  
  เคร่ืองมือท่ีใชในการประเมินโครงการ  ประกอบดวย 3 สวน 
  1. เคร่ืองมือท่ีใชในการประเมินโครงการ กอนเริ่มดําเนินโครงการ เปนการประเมินความ
เปนไปไดในการดําเนินโครงการใหเปนผลสําเร็จตามตัวช้ีวัด จากผูเช่ียวชาญ โดยพิจารณาจากเกณฑ 
ประเมิน ตามรายงานโครงการท่ีประกอบดวย ชื่อโครงการ บงช้ีถึงลักษณะกิจกรรมท่ีใชในการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม และ ระบุกลุมเปาหมายท่ีชัดเจน  หลักการและเหตุผล ควรระบุ ปญหาและสาเหตุ
ท่ีมาจากพฤตกิรรมสุขภาพท่ีไมถูกตองของกลุมเปาหมายหรือกลุมท่ีลักษณะคลายกันไวอยางชัดเจน ถา
มีขอมูลเชิงประจักยิ่งดี  เพื่อเปนกรอบในการจัดกิจกรรมใหสอดคลองกับปญหาและลักษณะของ
กลุมเปาหมาย   วัตถุประสงค  ควรมีความสอดคลองกับปญหาท่ีตองการแกไข เปนวตัถุประสงคท่ีวัดได
จริงและไมส้ินเปลืองคาใชจายและเวลา โดยระบุตวัช้ีวดัท่ีชัดเจนทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ  เชน กลุม
เส่ียงมีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพไปทิศทางท่ีดข้ึีน รอบเอวลดลงจากเดิมเทาไหรกี่คนหรือกี่ % 
เปนตน   กลุมเปาหมาย ควรระบุชัดเจนวาเปนใคร โดยผานการตรวจแบบคัดกรองดวยเกณฑอยางไรใน
การคัดเลือกเขาโครงการ  จํานวนกี่คน โดยใหเหมาะสมกับศักยภาพของผูดําเนินการ  หนวยงานหลักท่ี
รับผิดชอบ ควรระบุไวชัดเจน เชน หนวย /ฝาย ภาควิชา  สถาบันเปนตน ผูรับผดิชอบ ควรระบุไวในรูป
ของคณะทํางานอยางนอย 3 คนข้ึนไปโดยใหระบุช่ือนามสกุล ตําแหนง วุฒิการศึกษา สถานท่ีทํางาน 
และเบอรโทรศัพทท่ีทํางาน โทรศัพทมือถือ แฟกซ อีเมล    วันเวลา สถานท่ี ในการดําเนนิโครงการ 
ควรระบุพอสังเขป  ชวงไมเกิน 7  เดือน  ขั้นตอนการดาํเนินงาน ควรระบุไวชัดเจนวาจะทําอะไรที่ไหน
อยางไร เม่ือไหร โดยจัดทําเปนผังการปฏิบัติงาน โดยมีระยะเวลาทํากจิกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรม อยู
ระหวาง 4 -6 เดือน การประเมินผลโครงการ  ควรระบุลักษณะการประเมิน และตัวช้ีวดัท่ีชัดเจน ท่ีให
เกิดผลการเปล่ียนแปลงของลักษณะทางจติ เชน รอยละของผูเขารวมโครงการหรือผูรับบริการมี
พฤติกรรมจัดการความเครียดดีข้ึนโดยวดัจากอะไรบาง รอยละของผูเขารวมโครงการมีการรับรู
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  2. เคร่ืองมือท่ีใชเพื่อการนิเทศและประเมินโครงการระหวางดําเนินโครงการตามแนวคิดการ
ประเมินโครงการ CIPP  Model  ของ สตัฟเฟลบีมและชินิคฟลด (Stufflebleam & Shinkfield, 2007)  
ประกอบดวย 
  2.1 แบบสอบถามท่ีประกอบดวยเนื้อหาท่ีเกีย่วกบัการประเมินความเปนไปไดและ
ความสําเร็จของโครงการ 4 ดาน คือปจจัยบริบท (Context)  ปจจัยนําเขา (Input)  กระบวนการ 
(Process) ผลลัพธ (Product) รวม 21 ขอ เปนมารตราประมานคา 4 ระดับ โดยผูใหขอมูลประกอบดวย 
3 กลุมไดแก กลุมหัวหนาโครงการ กลุมผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการและผูเขารับบริการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
  2.2  แบบสัมภาษณแบบมีโครงสรางท่ีประกอบดวยเนือ้หาท่ีเกีย่วกับการประเมินการนํา
หลักการPROMISE Model ไปใชและความเปนไปไดในความสําเร็จตามตัวช้ีวดัดานพฤติกรรมสุขภาพ 
3 Self และตัวช้ีวดัอ่ืนของโครงการ  4 ดาน คือปจจัยบริบท (Context)  ปจจัยนําเขา (Input)  
กระบวนการ (Process) ผลลัพธ (Product) รวม 20 ขอเปนประเดน็ขอคําถามปลายเปด โดยผูใหขอมูล
ตอบสัมภาษณประกอบดวย 3 กลุมไดแก กลุมหัวหนาโครงการ กลุมผูบังคับบัญชาของหวัหนา
โครงการและผูเขารับบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
 3. เคร่ืองมือและคุณภาพของท่ีใชเพื่อการประเมินพฤติกรรมสุขภาพภายหลังส้ินสุดการดําเนิน
โครงการ 
    3.1  แบบสอบถามเพ่ือการประเมินการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  กอนและหลัง
การเขารวมกจิกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ ประกอบดวยแบบสอบถามดังตอไปนี้  
 3.1.1  แบบสอบถามวัดการรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
ตนเอง (Self efficacy)  เปนแบบสอบถามท่ีมีมาตรวัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) 
ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  ประกอบดวยขอคําถาม 5 ขอ มีคาสัมประสิทธ์ิความเช่ือม่ันแอลฟาของครอ
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 3.1.2   แบบสอบถามวัด การกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-regulation)   เปน
แบบสอบถามท่ีมีมาตรวัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  
ประกอบดวยขอคําถาม 5 ขอ มีคาสัมประสิทธ์ิความเช่ือม่ันแอลฟาของครอนบาค  (Cronbach’s alpha 
coefficient)  เทากับ 0.80  และมีคาอํานาจจําแนกรายขออยูในชวง 0.36 – 0.70  
 3.1.3 แบบสอบถามวัด การดูแลสุขภาพตนเอง (Self care)    เปนแบบสอบถามท่ีมีมาตร
วัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  ประกอบดวยขอ
คําถาม 7 ขอ มีคาสัมประสิทธ์ิความเช่ือม่ันแอลฟาของครอนบาค  (Cronbach’s alpha coefficient)  
เทากับ 0.85   และมีคาอํานาจจําแนกรายขอต้ังแต 0.49 – 0.76  
 3.2  ความพงึพอใจตอการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพเปนแบบสอบถามท่ี
วัดเฉพาะภายหลังการเขารวมกิจกรรม  โดยมีมาตรวัดประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตไมจริง (ให 1 คะแนน ) 
ถึง จริงมาก (ให 4 คะแนน)  ประกอบดวยขอคําถาม 7 ขอ  
 การวิเคราะหขอมูล  

1. ขอมูลท่ัวไปดานบุคคล เชน อายุ เพศ ระดับการศึกษา สิทธิการรักษา ประวัติการเจบ็ปวย 
เปนตน และขอมูลประเมินความพึงพอใจของการเขารวมกิจกรรมหลังส้ินสุดโครงการ ใชการวเิคราะห
ขอมูลพื้นฐาน ดวย สถิติ รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน เพื่อตอบสมมติฐานขอท่ี 4 

2. ขอมูลในเชิงปริมาณ เพือ่เปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพและตัวช้ีวดัท่ีเปล่ียนแปลงกอน
และหลังการเขารวมโครงการสถิติคาที    ( Dependent t-test) และการเปรียบเทียบความคิดเหน็ดาน
ความสอดคลองของขอมูลท่ีไดจากการประเมินตามรูปแบบ CIPP ท่ีมีตอความเปนไปไดและ
ความสําเร็จของโครงการ จากกลุมผูเขารวมโครงการ กลุมหัวหนาโครงการและกลุมผูบังคับบัญชาของ
หัวหนาโครงการ ใชสถิติวิเคราะหความแปรปรวนแบบทางเดียว (One way ANOVA) เพื่อตอบ
สมมติฐานขอท่ี 1-3  

3. ขอมูลท่ีไดจากการเก็บรวบรวมในเชิงคุณภาพท่ีแสดงถึงปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ี
เปนอุปสรรคตอการดําเนนิโครงการ ใชการวิเคราะหเนือ้หา ดวยการพรรณนาและนําเสนอเปน ความถ่ี   
 
สรุปผลการวิจัย  
 สามารถสรุปผลแบงเปน  6 ตอน ตามสมติฐานการวจิัย ไดดังนี ้
 ตอนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไป 
 ตอนท่ี 2 ผลการนิเทศและประเมินโครงการตามรูปแบบ CIPP Model  ตามสมมติฐานขอ 1 
 ตอนท่ี 3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  ตามสมมติฐานขอ 2 
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 ตอนท่ี 4 ผลการเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพดานอ่ืนๆ ตามสมมติฐานขอ 3 
 ตอนท่ี 5  ระดบัความพึงพอใจท่ีมีตอการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตาม
สมมติฐานขอ 4 
 ตอนท่ี 6 สรุปแนวคิดในการประเมินผลและบริหารจัดการโครงการเพ่ือการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานครท่ีไดจากการวจิัยคร้ังนี้ ตามวัตถุประสงคขอ 2 
 ตอนท่ี 7  สรุปปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานครท่ีนําไปพัฒนาปรับปรุง
โครงการ  
 
ตอนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไป 
 พบวา กลุมหนวยงานท่ีใหบริการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพแกประชาชนกลุมเส่ียง สวน
ใหญเปนกลุมหนวยงานสังกดัโรงพยาบาล คิดเปนรอยละ 42.11 รองลงมาเปนกลุมหนวยงาน NGO 
และเอกชน และกลุมหนวยงานภาครัฐและรัฐวิสาหกจิ ตามลําดับ และจํานวนโครงการใหบริการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม ยังคงเปนกลุมหนวยงานในสังกัดโรงพยาบาลเปนสวนใหญ จํานวน 14 โครงการ
คิดเปนรอยละ 43.75  
 กลุมเส่ียงท่ีเขรวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพจากหนวยงานท้ัง  19  หนวยงาน จาก 
32 โครงการ มีผูเขารวมโครงการท้ังส้ิน 3,366 คน โดยจําแนกตามขอมูลท่ัวไป 
 
ตอนท่ี 2 ผลการนิเทศและประเมินโครงการตามรูปแบบการประเมิน CIPP Model  มีคะแนนอยูใน
ระดับดีข้ึนไป ซ่ึงสอดคลองตามสมมติฐานขอ 1 ดังนี ้

2.1 คะแนนเฉล่ียของความคิดเห็นตอโครงการของกลุมผูใหขอมูล   3 กลุม และการแปลผล
จําแนกตามการประเมินท้ัง 4 ดาน  พบวา 

-  ผลการประเมินดานบริบทโครงการโดยรวมทุกขออยูในระดบัดีมาก (คะแนนเฉล่ียมากกวา 
3.5)   เรียงลําดับผลการประเมินไดจากมากไปหานอยไดแก กลุมหัวหนาโครงการจํานวน32 คน กลุม
ผูเขารวมโครงการจํานวน 128 คน และกลุมผูบังคับบัญชาจํานวน 29 คน มีคะแนนเฉล่ียของผลการ
ประเมินเรียงลําดับคือ 3.61, 3.59  และ 3.58  ตามลําดับ (คะแนนความคิดเห็นอยูในชวง 1-4 คะแนน)     

- ผลการประเมินดานปจจัยนําเขาโดยรวมทุกขออยูในระดับดีมาก (คะแนนเฉล่ียมากกวา 3.5)  
เรียงลําดับผลการประเมินไดจากมากไปหานอยไดแก กลุมผูบังคับบัญชา กลุมผูเขารวมโครงการ และ
กลุมหัวหนาโครงการ คะแนนเฉล่ียผลการประเมินเรียงลําดับคือ 3.59, 3.54  และ 3.53  ตามลําดับ      
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-  ผลการประเมินดานกระบวนการโดยรวมทุกขออยูในระดับดีมาก (คะแนนเฉล่ียมากกวา 3.5)  
เรียงลําดับผลการประเมินไดจากมากไปหานอยไดแก กลุมผูเขารวมโครงการ กลุมหัวหนาโครงการ  
และกลุมผูบังคับบัญชา คะแนนเฉล่ียผลการประเมินเรียงลําดับคือ 3.60, 3.54  และ 3.49  ตามลําดับ   

-   ผลการประเมินดานผลลัพธโดยรวมทุกขออยูในระดับดีมาก (คะแนนเฉล่ียมากกวา 3.5)   
เรียงลําดับผลการประเมินไดจากมากไปหานอยไดแก กลุมผูเขารวมโครงการ กลุมผูบังคับบัญชา และ
กลุมหัวหนาโครงการ   คะแนนเฉล่ียผลการประเมินเรียงลําดับคือ 3.65, 3.61 และ 3.53 ตามลําดับ      

- ผลการประเมินภาพรวมท้ัง 4 ดานอยูในระดับดีมาก (คะแนนเฉล่ียมากกวา 3.5) เรียงลําดับผล
การประเมินไดจากมากไปหานอยไดแก กลุมผูเขารวมโครงการ  กลุมผูบังคับบัญชา และ กลุมหวัหนา
โครงการ คะแนนเฉล่ียผลการประเมินเรียงลําดับคือ 3.59, 3.56 และ 3.55 ตามลําดับ      

2.2  ความคิดเห็นท่ีมีตอโครงการของกลุมผูใหขอมูล 3 กลุม พบวา 
-   ความคิดเหน็ของผูเขารวมโครงการ 128 คน พบวา ผลการประเมินทุกดานอยูในเกณฑดีมาก 

มีคะแนนเฉล่ียมากกวา  3.50 หรือเกินรอยละ 87.5    สามารถเรียงลําดับคะแนนการประเมินจากมากไป
หานอยไดดังนี้ ดานผลลัพธ (Product)  ดานกระบวนการ (Process) ดานบริบท (Context) และดานปจจัย
นําเขา (Input)  และ มีคะแนนเฉล่ียเทากบั  3.65, 3.60, 3.59 และ 3.54 ตามลําดับ  หรือคิดเปนรอยละ 
91.25, 90.00, 89.16  และ 88.60 ตามลําดับ  
 -    ความคิดเหน็ของหัวหนาโครงการ 32 คน พบวา ผลการประเมินทุกดานอยูในเกณฑดีมาก มี
คะแนนเฉล่ียมากกวา  3.50 หรือเกินรอยละ 87.5    สามารถเรียงลําดับคะแนนการประเมินจากมากไป
หานอยไดดังนี้ ดานบริบท (Context) ดานกระบวนการ (Process) ดานผลลัพธ (Product) และ ดานปจจยั
นําเขา (Input)  มีคะแนนเฉล่ียเทากับ  3.61, 3.54, 3.532 และ 3.530 ตามลําดับ  หรือคิดเปนรอยละ 
90.37, 88.70, 88.31 และ 88.25 ตามลําดับ 

-  ความคิดเหน็ของผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ 29 คน พบวา ผลการประเมินทุกดาน
โดยภาพรวมอยูในเกณฑดีมาก มีคะแนนเฉลี่ยมากกวา  3.50 หรือเกินรอยละ 87.5    สามารถเรียงลําดับ
คะแนนการประเมินจากมากไปหานอยไดดังนี้ ดานผลลัพธ (Product)   ดานปจจยันําเขา (Input)  ดาน
บริบท (Context) และดานกระบวนการ (Process) มีคะแนนเฉล่ียเทากับ  3.61, 3.59, 3.58 และ 3.49 
ตามลําดับ  หรือคิดเปนรอยละ 90.45, 89.80, 89.66 และ 87.45 ตามลําดับ 
 2.3  ผลการเปรียบเทียบคะแนนการประเมิน 4 ดานตาม CIPP Model ท่ีมีตอการดําเนิน
โครงการระหวางคะแนนความคิดเห็นของกลุมหัวหนาโครงการ ผูเขารวมโครงการและผูบังคับบัญชา
ของหัวหนาโครงการ พบวาท้ัง 3 กลุม ใหคะแนนการประเมินในดานบริบทโครงการ (Context)   ดาน
ปจจัยนําเขา (Input)  ดานกระบวนการ (Process) ดานผลลัพธ (Product)  และภาพรวมการประเมิน ไม
แตกตางกัน  แสดงวา มีความคิดเห็นตอโครงการท่ีสอดคลองเปนไปทิศทางเดียวกนัท้ัง 3 กลุม 
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ตอนท่ี 3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self  พบวา  
ภายหลังการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของผูเขารวมโครงการ มีคะแนน

พฤติกรรม 3 Self ไดแก การรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤตกิรรม การกํากบัพฤติกรรม
สุขภาพตนเองและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  สูงกวากอนเขารวมโครงการอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ี 0.001   ซ่ึงสอดคลองตามสมมติฐานขอ 2  

 
ตอนท่ี 4 ผลการเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพดานอ่ืนๆ ตามสมมติฐานขอ 3 พบวา  
 ภายหลังการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของผูเขารวมโครงการ มีคะแนน 
พฤติกรรมการบริหารรางกาย    พฤติกรรมการรับประทานอาหาร ความรูดานสุขภาพ    ทัศนคติตอ
โครงการ     การปฏิบัติดานสุขภาพ   สูงกวา    กอนเขารวมโครงการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.001  
และมีคาความดันโลหิตบน (Systolic) ความดันโลหิตลาง (Diastolic)    รอบเอว   น้ําหนกัตวั    คา BMI   
คาเฉล่ียน้ําตาลสะสม  ระดบัน้ําตาลในเลือด     จํานวนบุหร่ีท่ีสูบตอวัน  ต่ํากวากอนเขารวมโครงการอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.001 ยกเวนตัวช้ีวดั ดานไขมันสะสมในรางกาย  ซ่ึงมีระดับไขมันสะสมในรางกาย  
ภายหลังการเขารวมโครงการ ต่ํากวากอนการเขารวมโครงการ อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01  ซ่ึง
สวนใหญสอดคลองตามสมมติฐานขอ 3  
 
ตอนท่ี 5  ระดบัความพึงพอใจท่ีมีตอการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
 ภายหลังการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของผูเขารวมโครงการ มีคะแนน
ความพึงพอใจท่ีมีตอการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ สวนใหญอยูในระดับมาก คิดเปน
รอยละ  76.16  ซ่ึงสอดคลองตามสมมติฐานขอ 4  
 
ตอนท่ี 6 สรุปแนวคิดในการประเมินผลและบริหารจดัการโครงการเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของ
หนวยงานในเขตกรุงเทพมหานครท่ีไดจากการวิจยัคร้ังนี้ ตามวัตถุประสงคขอ 2 ไดดังน้ี 
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             ตัวแปรอิสระ – ปจจัยนําเขา (Input)                                                 ผลลัพธท่ีได (Product) 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 20   กรอบแนวคิดในการประเมินผลและบริหารจัดการโครงการเพื่อการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร 

การเปล่ียนแปลงทางจิตพฤติกรรมท่ีเพิ่มขึ้น
   1.การดูแลตนเอง (Self care)  
    2.มีการกํากบัตนเอง (Self regulation)  
    3.ความเช่ือในความสามารถของตนเอง     

(Self efficacy) 
การเปล่ียนแปลงทางชีวเคมีท่ีดีขึ้น 
       BP,  ผลการตรวจเลือด   
การเปล่ียนแปลงทางรางกายที่ดีขึ้น 
       BMI, รอบเอวลดลง, สมรรถนะรางกาย 

โปรแกรมปรับเปล่ียนพฤตกิรรม (Behavior modification) 
 ดวยหลัก PROMISE 
Positive reinforcement        - การเสริมแรงทางบวก 
Result based management  -  บริหารเพื่อผลสัมฤทธ์ิของงาน 
Optimism                            -  การมองโลกแงดี  
Motivation                           -  การสรางแรงจูงใจ  
Individual or client center   -  การยดึบุคคลเปนศูนยกลาง 
Self- esteems                       -  การสรางคุณคาในตนเอง  

ผลท่ีได  (Outcome) 
1. ผูรับบริการ 
 - ความพึงพอใจตอโครงการ 
 - ความตองการมาเขารวมกิจกรรมตอ 
- ใหคําแนะนําผูอื่นตอในดานการดูแลสุขภาพ 
-  ไดเครือขายการดูแลสุขภาพตนเองและกลุม 
2. หัวหนาโครงการ  
 -  สรางนวัตกรรมและองคความรูในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม 

-  มีทักษะบริหารจัดการโครงการเพ่ิมขึ้น 
- มีความตองการดําเนินโครงการตอ 
3. ผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ 
-  ความพึงพอใจในการดําเนินโครงการของหัวหนา
โครงการและคณะทํางาน 

-  โครงการสอดคลองกับนโยบายของหนวยงาน 
-  หนวยงานเปนที่ประจักษตอบุคคลทั่วไป 
-  ผูบังคับบัญชาใหการสนับสนุนทําโครงการตอเน่ือง 
4. มศว ไดองคความรูทางพฤติกรรมสุขภาพ มากข้ึน 
5. สปสช. ไดประชาชนที่มีพฤติกรรมกํากับและดูแล
สุขภาพตนเองไดอยางถูกตองมีสุขภาพดีขึ้น    และ

    ลดปริมาณและคาใชจายการรักษาที่ไมจําเปนลง 

กระบวนการ ( Process)
รูปแบบกิจกรรม มีความหลากหลายอยางนอย 5 คร้ัง ในชวง 4- 7 เดือน 
1. การมีสวนรวมสรางความตระหนักรวมในปญหาสุขภาพของตนเอง
และการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 

2. อบรมใหความรูโดยผูเช่ียวชาญหรือผูมีประสบการณตรง หรือจาก
ตัวแบบที่ดี 

3. จัดกิจกรรมฐานเพ่ือสุขภาพ  เชน คลายเครียด ออกกําลังกาย 
โภชนาการ สรางคุณคาในตนเอง ฝกลงบันทึก ทําแผนดูแลสุขภาพ
ตนเอง เปนตน 

4. ใหคําปรึกษารายกลุม / รายบุคคล 
5. กิจกรรมเยี่ยมบาน  
6. กิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อน 
7. สรางแรงจูงใจ สรางพลังอํานาจในตนเอง  
8. ใหการเสริมแรงใหกําลังใจใหคําชมเชย ใหรางวัล ใหขอมูลสิ่งของ 
9. เลนเกม ประกวด แขงขัน 
10. จัดอบรมปฏิบัติการแบบมีสวนรวมต้ังแตวางแผน ดําเนินการและ  
ประเมินผล 

11. การเขาคาย ฝกปฏิบัติตอเน่ือง 
12. การสรางผูนําสุขภาพ  
13. การบําเพ็ญประโยชนเพ่ือสวนรวม 
14. กิจกรรมวิเคราะหตนเอง ประเมินตนเองและใหขอมูลยอนกลับ 
15. กิจกรรมกลุมและการใชกระบวนการกลุมรวมแกปญหา 
16. จัดต้ังกลุมเพ่ือดูแลสุขภาพของกลุม 
17.จัดสภาพแวดลอมที่เอื้อตอการดูแลสุขภาพตนเอง   ฯลฯ  

กรอบแนวคิดในการประเมินผลและบริหารจัดการโครงการ 
เพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของหนวยงานในเขตกรุงเทพมหานคร
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ตอนท่ี 7  สรุปปจจัยแหงความสําเร็จและปจจัยท่ีเปนอุปสรรคตอการดําเนนิโครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐในเขตกรุงเทพมหานครท่ีนําไปพัฒนาปรับปรุงโครงการ  

 
ปจจัยท่ีทําใหโครงการสําเร็จในการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 

ปจจัยนําเขา (Input)   (ตัวเลขในวงเล็บ คือ จํานวนผูแสดงความคิดเห็น) 

ดานทรัพยากรและสภาพแวดลอม 
1. ได รับ ทุนสนับสนุนจาก สํ านั กง านหลักประกัน สุขภาพแห งชา ติ  สาขา พ้ืน ท่ี

กรุงเทพมหานครในการดําเนินโครงการ   (32) 

2. ไดรับการสนับสนุน ในดานการใชสถานท่ีเพื่อจัดกิจกรรม การจัดกิจกรรมประชาสัมพันธ
รับสมัครกลุมเปาหมาย  (7) 

3. แนวนโยบายท่ีกําหนดใหมีการสรางเสริมสุขภาพของรัฐบาลและสปสช.ท่ีมีใหกับ
ประชาชน (6) 

4. ส่ือการสอน  เปนส่ือท่ีทําใหผูรับบริการเขาใจงาย ท้ังส่ือท่ีใชในการบรรยาย ส่ือภาคปฏิบัติ 
คูมือสุขภาพ รวมถึงเทคนิคการสอนท่ีเปนกันเอง เขาใจงาย ผูเขารับบริการสามารถนําไปปฏิบัติและ
ปรับใชในชีวิตประจําวันไดจริง โดยไมกระทบตอวิถีชีวิตปกติมากนัก มีผลใหผูเขารับบริการมีกําลังใจ
ในการปฏิบัติตอเนื่องไดอยางสบายใจ    (1) 

5. ดานงบประมาณ และดานเคร่ืองมือ ในโครงการไดสนับสนุนใหมีการใชเทคโนโลยีเขามา
เสริมกิจกรรม เชน ใหผู เขาอบรมตรวจสุขภาพดวยเคร่ืองวัดองคประกอบของรางกาย (Body 
composition) และใหผูเขาอบรมพกเคร่ืองนับกาวเดินเพื่อเปนแรงกระตุนใหเกิดการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมอยางตอเนื่อง   (1) 

  ดานบุคคลและสังคม 
6. ไดรับความรู แนวทางการบริหารโครงการ วิธีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพใหแก

ประชาชน จากสถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ   (25) 

7. กลุมเปาหมายและกลุมเส่ียงเห็นความสําคัญของสุขภาพ และประโยชนท่ีจะไดรับจาก
โครงการจึงเขารวมโครงการ และปฏิบัติตามกิจกรรมดวยดี    (15) 

8. ผูบริหารหนวยงาน ใหความรวมมือและสนับสนุนในการใหพนักงานมาเขารวมโครงการฯ 
ผูบริหารระดับสูงมาเขารวมโครงการดวย ทําใหเปนท่ียอมรับตลอดจนกระตุนใหการดําเนินโครงการ
บรรลุเปาหมายไดอยางรวดเร็ว และผูบริหารควรมีนโยบายท่ีชัดเจนในเร่ืองการสงเสริมสุขภาพของ
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9. ไดรับการสนับสนุนจากวิทยากรที่มีความสามารถในการฝก และคณะวิทยากรมีความ
เขาใจถึงปญหา และความตองการของผูเขารวมโครงการเปนอยางดี  (8)    

10. การแลกเปล่ียนความรูรวมกับเพื่อน และการกระตุนเตือนดวยรูปแบบกิจกรรมตาง ๆ ทํา
ใหตระหนักคิดไดดวยตนเอง และใหกลุมรับฟง ตระหนักคิดรวมกัน ปรับการดูแลตนเองตอเนื่อง เพ่ือ
สรางแรงจูงใจและแลกเปล่ียนเรียนรู ในการดูแลสุขภาพของตนเอง ดวยการใหแตละกลุมเลา
ประสบการณในการกลับไปปฏิบัติตน และใหผูท่ีประสบความสําเร็จมาเลาถึงเคล็ดลับหรือปจจัยแหง
ความสําเร็จ พรอมกันนั้นมีการมอบรางวัลแกผูท่ีประสบความสําเร็จ และสรางแรงจูงใจใหเกิดการทํา
ตอเนื่องโดยการใหทีม/กลุมจัดแขงขันในชุมชนเพื่อใหเกิดความรวมมือในการทํากิจกรรม    (7) 

11. สัมพันธภาพท่ีดีระหวางผูดําเนินการทุกคนกับผูเขารวมโครงการ    (7) 

12. ไดรับการสนับสนุนจากผูอํานวยการ  หัวหนาภาควิชา เพื่อนรวมงาน และอาจารยใน
ภาควิชาฯ และอาจารยภาควิชาตาง ๆ ท่ีเขารวมเปนคณะกรรมการดําเนินงานในการใหกําลังใจ 
คําปรึกษา ใหเอ้ือเวลา และสถานท่ีในการปฏิบัติงานบริหารโครงการ การจัดกิจกรรม และอนุมัติให
อาจารยของวิทยาลัยฯ เปนกรรมการในการดําเนินโครงการ (6)   

13. คณะทํางาน และทีมวิทยากรใหความรวมมือในการดําเนินกิจกรรมโครงการเปนอยางดี    
(5) 

14. ดานบุคลากร โดยเฉพาะกลุมเส่ียงและกลุมท่ีเจ็บปวย ตองตระหนักวาปญหาสุขภาพของ
ตนถึงเวลาท่ีตองปรับเปล่ียนพฤติกรรม และเล็งเห็นถึงความจําเปนท่ีตองคงไวซ่ึงพฤติกรรมท่ีดีอยาง
ตอเนื่อง    (1) 

15. ความเช่ือม่ันในการรักษาพยาบาลท่ีทําใหผูทําใหโครงการ (ท้ังผูปวย/ญาติ) ท่ีเคยเผชิญ
ภาวะวิกฤติจากการเจ็บปวย แลวรอดชีวิตมาได (1) 

 ปจจัยกระบวนการ (Process) 
16. รูปแบบกิจกรรมของโครงการ การมีรูปแบบของกิจกรรมสงเสริมสุขภาพท่ีเหมาะสม และ

การใหบริการอยางตอเนื่อง ทําใหเกิดการปฏิบัติซํ้าอยูเสมอ จึงทําใหผูรับบริการมีความเขาใจในความรู
ท่ีไดรับและไดทดลองปฏิบัติทุกคร้ังท่ีรวมกิจกรรม ผูเขารับบริการจึงมีความม่ันใจ มีความมุงม่ัน และ
เพิ่มความทาทายตอผลของการปฏิบัติใหสําเร็จ และไดรับการใหกําลังใจ กระตุนและเกิดการติดตาม
และแกไขปญหาอยางตอเนื่องเปนคร้ัง ๆ ไป รวมถึงมีการจัดโปรแกรมการดูแลสุขภาพท่ีนาสนใจและ
เหมาะสมกับวัยท่ีสามารถทําใหผูเขารวมโครงการนํากลับไปปฏิบัติตอไดโดยไมยุงยาก  (7) 
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17. สปสช. ดําเนินตามนโยบายของรัฐบาลซ่ึงไดปรับเปล่ียนและผลักดันใหนโยบายออกมา
เปนรูปธรรมมากยิ่งข้ึน รวมถึงการประชาสัมพันธใหกลุมเปาหมายไดเปนศูนยกลางการแกปญหาของ
ตนเอง และมีการกําหนดรูปแบบของสถานพยาบาลและบุคลากรทางการแพทยท่ีจะรับและสงตอ ซ่ึงถือ
วาเปนการแกปญหาท่ีมีความเขมขนเพิ่มข้ึน (5) 

18. การสรางแรงจูงใจดวยการใหรางวัล ซ่ึงอาจเปนการแขงขันชิงรางวัลเดี่ยว รางวัลคู และ
รางวัลกลุม เพื่อสรางแรงจูงใจใหผูเขารวมโครงการเกิดการแขงขัน ชวยเหลือ ตักเตือน ใหกําลังใจ และ
การกระตุนเพื่อนรวมกลุมของตัวเอง ใหประสบความสําเร็จในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม ซ่ึงเปนท้ัง
รางวัลใหตนเองมีสุขภาพดี และไดส่ิงของเปนรางวัลเสริมแรงเชิงบวกใหปฏิบัติตนอยางเหมาะสม
ตอเนื่อง   (4) 

19. การเปดชองทางเพื่อใหโทรศัพทสอบถามขอมูล และเปดชวงนอกเวลาใหรวมกิจกรรม 
และจัดต้ังเปนกลุมตอเนื่อง    (4) 

20. การสรางพลังใหกลุมเปาหมายตระหนักเห็นคุณคาในตนเองและรวมวิเคราะหขอมูลตนเอง 
ส่ิงแวดลอม ขอมูลความรูอยางงาย และกระตุนการนําไปใชกํากับตนเองโดยการใหขอมูลความรูและ
กิจกรรม ออกกําลังกายอารมณรูปแบบงาย ๆ นําไปปรับใชในชีวิตประจําวันได เหมาะสําหรับบุคคล
ท่ัวไปที่ไมตองมีระดับความรูมากนัก    (3) 

21. การจัดหลักสูตรการประชุมเชิงปฏิบัติการที่ประยุกตใชเทคนิคและทฤษฎีทางพฤติกรรม
ศาสตรทําใหเกิดการเรียนรูผานการปฏิบัติของผู เขารวมอบรม และการสรางความเช่ือ ม่ันใจ 
ความสามารถของตนเองเพราะเห็นผลลัพธเชิงประจักษ รวมถึงเทคนิคการใหความรู การใหความรูแบบ
บรรยายแบบมีสวนรวมควบคูไปกับการปฏิบัติอยางตอเนื่อง มีความหลากหลายของส่ือภาคปฏิบัติ 
รวมถึงกิจกรรมหรรษา ทําใหผูเขารับบริการรูสึกเปนกันเอง สนุกสนานในการเรียนรู ไมนาเบ่ือ และมี
แรงจูงใจใหอยากรูเร่ืองตอ ๆ ไปตามโปรแกรม   (1) 

22. การสรางทักษะและการกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเองดวยการจัดสภาพแวดลอมใหเอ้ือตอ
การฝกปฏิบัติ   (1) 

23. การส่ือสารกับผูเขารวมโครงการโดยการอธิบายวิธีการถึงผลดี ผลเสีย และประโยชน ซ่ึง
ขอมูลท่ีไดใหผูเขารวมโครงการไดตัดสินใจ ยินยอมลงช่ือ เขียนพันธะสัญญารายบุคคลไวเพื่อเปน
หลักฐาน    (1) 

 ผลผลิตและผลลัพธ  (Product) 
24. การรับรูขาวสารผลสําเร็จของการดําเนินงานโครงการและไดเห็นผลดวยตนเอง (1) 



 141

25. การทําการทดลอง Pre-test และ Post-test โดยใชแบบสอบถามท่ีจัดให และมีการประเมิน 
คัดกรองสุขภาพกอนการเขารวม เพ่ือนํามาจัดกลุม ซ่ึงจะเปนปจจัยท่ีชวยในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
ใหไดผลดี    (1) 

26. อานิสงคของการท่ีไดทําบุญ กรวดนํ้า ปฏิบัติธรรมรวมกัน แมเพียงระยะส้ัน ๆ ในแตละ
คร้ัง แตเปนการสรางคุณงามความดีรวมกัน ทําใหจิตใจเบิกบาน มีการเสียสละ ฝกการเปนผูใหท่ีดี ทํา
ใหรูสึกวาตนมีคุณคาตอผูอ่ืน  (1) 

 
ปญหาอุปสรรคและขอเสนอแนะ 
1. ผูเขารวมกิจกรรมบางคนติดภารกิจในเร่ืองการทํางาน และมีเวลาวางตางกัน การจัดอบรม

ใหสถานท่ีภายในหนวยงาน และจัดอบรมในวันราชการทําใหสมาชิกเขารับการอบรมไมตอเนื่อง และ
บางคร้ังถูกตนสังกัดติดตามตัวไปปฏิบัติงานดานอ่ืน ทําใหไมสามารถรวมกิจกรรมกับกลุม และมาตาม
เวลานัดหมายไดทุกคร้ัง แตแกไขโดยมีการติดตามเยี่ยม ใหคําแนะนํา ปรึกษา และประเมินภาวะสุขภาพ
ท่ีบานแทน    (17) 

2. เร่ืองงบประมาณ   เชน  เงินงวดแรก 40% เบิกไดลาชา   งบประมาณถูกแบงจายเปน 3 งวด 
(40% - 40% - 20%) และเงินงวดสุดทาย 20%  จายใหภายหลังส้ินสุดโครงการ ทําใหงบประมาณที่ได
ไมพอดําเนินการตองสํารองจายไปกอน และมีความลาชา (10) 

3. กําหนดเวลาในการอบรมในกลุมประชาชนตองมีการปรับเวลาการเรียนการสอนอยู
ตลอดเวลาเพราะการอบรมมีการจัดกลุมใหเปนทีม และทีมจะตองชวยเหลือกันตลอดเวลา และบางกลุม
ขาดสมาชิกเปนจํานวนมากกวาคร่ึง วิทยากรจึงตองรอผูเขาอบรม เวลาในการอบรมใหความรูและ
กิจกรรมฐานยังไมเหมาะสมนัก การจัดกิจกรรมในวันหยุดเสาร/อาทิตย ผูรับบริการบางสวนไมสามารถ
เขารวมโครงการได(7) 

4. การประชาสัมพันธโครงการไมสามารถทําไดเต็มท่ี และการจัดกิจกรรมเพ่ือปรับเปล่ียน
ดําเนินหลายคร้ัง อาจทําใหกลุมไมสามารถเขารวมไดตลอดท้ังโปรแกรม    (4) 

5. การลงบันทึกขอมูลผานโปรแกรม BPPDS บางคร้ังตองลงซํ้าซอน ทําใหเสียเวลาในการลง
บันทึกและขอจํากัดของกลุมเปาหมายเด็กอายุต่ํากวา 15 ป ไมสามารถบันทึกขอมูลคัดกรองความเส่ียง
ในโปรแกรม BBPDS ได    (4) 

6. อุปสรรคดานขอจํากัดของกลุมเปาหมายที่สามารถเขารับบริการตองมีภูมิลําเนาอยูในเขต
กรุงเทพมหานคร แกไขโดยใหผูสมัครไดเขารวมโครงการทุกคน    (4) 
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7. งบประมาณท่ีไดรับนอยกวารายจายตามจริง เนื่องจากมีผูเขารับบริการมากกวาท่ีได
ประมาณการไว แตไมสามารถคัดผูเขารับบริการเขาในแบบรายงานการปรับเปล่ียนพฤติกรรมได
ท้ังหมด ดวยอุปสรรคอ่ืน ๆ เชน เขารวมกิจกรรมไมครบ 5 คร้ัง  และงบประมาณในการจัดกิจกรรม
เพื่อใหความรู และกิจกรรมเสริมสรางพฤติกรรมสุขภาพมีจํากัด ทําใหกิจกรรมใหความรูไดไมมากนัก   
(3) 

8. ผูเขารวมโครงการยังคงใชวิถีชีวิตแบบเดิม และยังไมสามารถจัดตารางเวลา รวมถึงภาระ
งานหนักทําใหเกิดการสะสมพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมเหมาะสมจึงเปนเร่ืองยากในการปรับเปล่ียน    (3) 

9. การจัดกิจกรรมรวมกับทีมสหสาขาในการเปดชองทางการสอบถามท่ีแผนกผูปวยนอก ยัง
ไมสามารถทําได เนื่องจากอุปกรณเคร่ืองเสียงหองตรวจไมมีผูสนใจสามารถเขารวมกิจกรรมได จึงใช
ส่ือทางจดหมายขาว การประชุมอาสาสมัคร และการใชโทรศัพท     (3) 

10. การเซ็นช่ือเขารวมกิจกรรมของผูเขารับบริการมากเกินไป มีแบบฟอรมหลายใบทําให
ผูรับบริการรูสึกวาเปนเง่ือนไข คอนขางมากและทําใหกรรมการสับสน สวนการรายงานผลการดําเนิน
กิจกรรม ควรจํากัดเร่ืองเอกสารใหนอยลง เชน การรายงานผลการดําเนินกิจกรรมกลุมและรายบุคคล
ควรรวมเปนเร่ืองเดียวกัน   ทําใหเสียเวลาและกังวลกับเร่ืองของเอกสาร    (3) 

11. การทําเอกสารไมสมบูรณ เนื่องจากผูเขารวมกิจกรรมสวนใหญเปนผูมีอายุนอยหรือเปน
ผูสูงอายุสายตาไมดี อานหนังสือไมคอยออก บางคนเขียนหนังสือไมได ทําใหไมสะดวกในการลง
บันทึกสมุดสุขภาพ และการทําแบบสอบถาม   ( 2 ) 

12. การลงทะเบียนขอมูลไมถูกตองเน่ืองจากในการรับสมัครผูเขารวมโครงการบางคร้ัง
ผูสมัครไมไดนําบัตรประชาชนมา ทําใหการตรวจสอบสิทธิประโยชนเปนเร่ืองท่ียุงยากและผูสมัครเปน
กลุมเปาหมายท่ีตองดูแล เชน ผูสูงอายุท่ีมีโรครวมทําใหตองรับลงทะเบียนเขาโครงการกอนในวันท่ี
สมัครแตเม่ือมาติดตามภายหลัง บางคร้ังพบเลขบัตรประจําตัวท่ีใหไมตรงกับช่ือ หรือตอนชวง
ลงทะเบียนบุตรหลานชวยลงใหอาจลงขอมูลผิด อนึ่งเจาหนาท่ีท่ีรับสมัครมีภาระงานมากไมไดติดตาม
ขอมูลตอเนื่องทันที เม่ือเสร็จส้ินโครงการมาตรวจสอบสิทธิจึงพบปญหาวาตรวจสอบสิทธิไมถูกตอง
และเปนปญหาในการลงรายงานขอมูล  (2) 

13. ในบางกิจกรรมที่กลุมเปาหมายเปนเด็กเล็ก ซ่ึงเปนกิจกรรมที่ตองใชเวลานาน เชน การฝก
ทักษะการควบคุมตนเอง แตเนื่องจากเด็กนักเรียนตองรีบไปจดการบาน ทําใหการดําเนินกิจกรรมใน
บางคร้ังตองรวบรัด ไมเปนไปตามแผนท่ีวางไว   (2) 

14. คณะทํางานมีจํานวนนอยและระยะเวลามีจํากัด แตตองดําเนินกิจกรรมเองทุกอยาง รวมถึง
การใชเวลานอกเหนือจากงานประจําเพื่อมาติดตามผูรับบริการทางโทรศัพท    (2) 
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15. ผูเขารวมโครงการบางทานไมใสใจในการปฏิบัติตนเพื่อการดูแลสุขภาพท่ีดีตามหลัก 3 self 
ท่ีกําหนดไว  กลุมเปาหมายบางคนยังไมตองการเปล่ียนแปลงวิถีชีวิตของตน ทําใหการจัดกิจกรรม
กระตุนกลุมเปาหมายใหเกิดความตระหนักจึงเปนเร่ืองยาก รวมถึงผูเขารวมโครงการมีความเบ่ือหนาย
และไมมีเวลาใหกับตนเองในการเขารวมโครงการอยางตอเนื่อง  (1) 

16. จํานวนผูเขาอบรมมากกวาเปาหมายท่ีกําหนด และเวลาในการศึกษาท่ีจํากัด ซ่ึงสงผลให
จํานวนคร้ังของการอบรมตองเพ่ิมข้ึน ผลของการเพ่ิมจํานวนทําใหคาใชจายในการติดตามและ
ประเมินผลลัพธเพ่ิมสูงข้ึน และบางครั้งกลุมเปาหมายไมสามารถมารวมกิจกรรมไดอยางตอเนื่องทําให
สูญเสียงบประมาณไปโดยเปลาประโยชน   (1) 

17. การบริหารจัดการในการเขารวมกิจกรรมโครงการฯ ภายหลังการอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมฯ ของผูเขารวมโครงการไมตอเนื่องหรือทําไดไมครบทุกกิจกรรมเนื่องจากไม
สามารถนัดใหทุกคนเขารวมกิจกรรมในวันท่ีกําหนดไดเพราะแตละคนมีภารกิจในการทํางานไม
เหมือนกัน สวนภาคประชาชนตองเดินทางบางรายมีอายุมากไมสามารถเดินทางมารับบริการตามลําพัง
ไดตองรอลูกหลานพามา และประชาชนมาจากหลากหลายท่ีไมไดอยูใกลกันการท่ีจะใหเพื่อนชวยเพื่อน
หรือเดินทางรวมกันมาได ทําใหไมตอเนื่อง และการพบปะสังสรรคไมสามารถทําไดครบถวน   (1) 

18. การประสานงานกับหัวหนาหนวยงานท่ีเกี่ยวของ มีความยุงยากเน่ืองจากบางกิจกรรมตอง
ใชเวลาราชการในการติดตาม และหมายเลขโทรศัพทเคล่ือนท่ีท่ีผูเขารวมโครงการใหไวในการติดตาม
ไมสามารถติดตอไดในบางราย เนื่องจากมีการมีการเปล่ียนแปลงหมายเลข   (1) 

19. มีความยุงยากใจในการลงบันทึกหมวดงบประมาณรายจาย เนื่องจากไมม่ันใจในคําจํากัด
ความของหมวด เชน คาวัสดุ คาใชสอย คาจางคาตอบแทน   (1) 

20. การรับสมัครผูเขารวมโครงการ มีความลาชากวากําหนดเล็กนอย ทําใหผลลัพธท่ีคาดวาจะ
ไดรับมีนอยกวาท่ีกําหนด   (1) 

21. สถานท่ีและบรรยากาศการดําเนินโครงการไมเอ้ือตอการกระตุนพฤติกรรมสุขภาพ    (1) 

22. ผูจัดโครงการฯไมมีประสบการณมากอนจึงไมมีชํานาญพอในการวางแผนจัดกิจกรรม   (1) 

23. มีการตรวจผลเลือดเพ่ือวัดระดับ คลอเรสเตอรอล และนํ้าตาลในระยะ “กอน” และ “หลัง” 
การเขารวมโครงการนั้นไดทําการตรวจกันคนละหนวยงานเปนขอจํากัดของการศึกษา ทําใหมีวิธีการท่ี
แตกตางกันอาจมีผลใหระดับคาควบคุมเปล่ียนไปซ่ึงกระทบกับการแปรผล    (1) 

24. ผูเขารวมกิจกรรมมีความหลากหลายและสวนใหญตองรวมกันทํากิจกรรมกลุมใหญและ
กลุมยอย ซ่ึงอาจมีความไมพอใจเกิดข้ึน รวมถึงหลายคนคาดหวังตอการไดรับส่ิงของตอบแทนมากกวา
การไดประโยชนตอสุขภาพตนเอง    (1) 
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 ขอเสนอแนะในการทําโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพในคร้ังตอไป 
1. การแบงจายงบประมาณควรแบงจายเปน 2 งวด คือ 70% : 30% หรือ 80% : 20% เนื่องจาก

งบประมาณในการดําเนินการสวนใหญจะตองใชในระยะแรก และควรจายเงินงวดสุดทายใหเลย เพื่อใช
ในการดําเนินการกอนส้ินสุดโครงการ สวนรายงานนั้นมีสัญญาเปนตัวกําหนดอยูใหสง ไมอยางนั้นจะ
ผิดสัญญา    (6) 

2. การเสริมพลัง การสรางแรงจูงใจของกลุมเปาหมาย หรือการทบทวนความรู ควรมีการ
ดําเนินการตอเนื่องและจัดต้ังเปนชมรม เนื่องจากพบวาชวงแรกของการดําเนินกิจกรรมตอเนื่องใน
ระยะเวลาใกลกัน ผูปวยจะมีการปฏิบัติท่ีดีข้ึน และมีสวนรวมในกิจกรรมกับสมาชิกดวยความสนใจ   
(6) 

3. ในรายงานผลของโครงการไมควรเปดเผยช่ือ-สกุล ผูเขาโครงการและผลตาง ๆ  ควรใหมี
การใชเลขรหัส เพราะกลุมเปาหมายจะไดรับคําอธิบายจากผูดําเนินการถึงการเสนอผลโดยรวม หรือผล
แตละบุคคลโดยไมแจงช่ือ ดังนั้นรายงานฉบับสําเนาหรือใชเผยแพรของโรงพยาบาลอาจไมมีรายช่ือ-
สกุลผูเขารวมโครงการ เพื่อเผยแพร โดยเก็บขอมูลไวของหนวยงานเพ่ือติดตามประเมิน    (4) 

4. การวางแผนการดําเนินการคร้ังตอไป ในกลุมเจาหนาท่ีควรจัดอบรมเสาร-อาทิตยมีการ
กระตุนเตือนการจัดกิจกรรมกลุมแลกเปล่ียนเรียนรู และการมี Case manager ชวยดูแลการกํากับตนเอง 
รวมถึงมีการสอบถามและติดตามผลผูเขารวมโครงการถึงความตองการในการใหจัดโครงการตามความ
สนใจเพ่ือความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพอยางตอเนื่อง  (4) 

5. การปรับเปล่ียนพฤติกรรมบางอยางนั้น ตองใชเวลาในการดําเนินการอยางตอเนื่อง อยาง
นอย 6 เดือน ถึง 1 ป ดังนั้นคณะทํางานเห็นวาโครงการควรไดรับทุนสนับสนุนอยางตอเนื่องอยางนอย 
1 ป จึงทําใหสะทอนถึงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพท่ีแทจริง  (3) 

6. ควรจัดกิจกรรมท่ีนาสนใจเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพอยางตอเนื่อง   (3) 

7. ควรปรับปรุงโปรแกรม BBPDS เพื่อรองรับผูเขารับบริการทุกกลุมอายุอยางเหมาะสม   (3) 

8. ในการจัดหลักสูตรการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพควรคํานึงถึงการสรางความต้ังใจ
ความมุงม่ัน และการตั้งเปาหมายของบุคคลท่ีมาจากความตองการของเขาเอง และตองสรางใหเขาเกิด
การรับรูในความสามารถของตนเอง (Self efficacy) ใหไดกอนท่ีจะนําไปสูวิธีการแกปญหา ในการ
แกปญหาก็ตองใหเขากําหนดวิธีการกํากับตนเอง (Self regulation) ใหไดดวย และสุดทายของผลการ
เกิด Self efficacy และ Self Regulation ทําใหเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีถูกตอง สรุปคือ ตองมี
กิจกรรมการเรียนการสอนท่ีสรางใหเกิดความรู ความเขาใจ และใหเขาถึง จึงจะเกิดการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมได    (2) 
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9. ควรมีการจัดกิจกรรมเผยแพรประสบการณหรือการเรียนรูของผูเขารวมโครงการที่ประสบ
ความสําเร็จ (2) 

10. ควรมีการจัดระบบการส่ือสารขอมูลหรือผลลัพธในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของสมาชิก
ท่ีเขารวมโครงการ และมีจุดศูนยกลางในการรับขอมูลจากผูเขารวมโครงการ เพื่อสงตอไปยังเพื่อท่ีเขา
รวมโครงการ กรณีเจาหนาท่ีไมเพียงพอก็ควรจัดใหมีบุคลากรทดแทน ควรจัดทําส่ือท่ีสามารถเขาใจงาย
และประยุกตใชเองที่บานได เชน การเขียนวาผัก 1 สวนไมส่ือวาประมาณเทาไร แตถาเขียนวาผัก 4 
ทัพพีตักขาว จะทําใหมองเห็นภาพไดชัดเจนกวา เปนตน และควรมีระบบการส่ือสารท่ีหลากหลาย
รูปแบบอาจนําระบบสารสนเทศเขามาชวยจัดการ เชน การลงขอมูลในเว็บไซต (Website)    (2)  

11. ควรมีการประชาสัมพันธ โครงการและใหโอกาสแก ผูสนใจมี ท่ี ทํ างานอยู ใน
กรุงเทพมหานคร เพราะคนเหลานี้จะมีกิจวัตรประจําวันอยูในกรุงเทพมหานครและมักมีประกันสังคม
และสิทธิการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลในเขตกรุงเทพมหานคร และมีหลายคนท่ีมีภูมิลําเนาใน
ตางจังหวัดแตเขามาทํางานในกรุงเทพมหานคร ซ่ึงคนเหลานี้ควรไดรับสิทธิในการเขาถึงโครงการ
สงเสริมสุขภาพดวย    (2) 

12. ผูนําทองถ่ินและชุมชน ภาคประชาชนทุกภาคสวนควรใหความสําคัญตอการกําหนด
นโยบายดานสุขภาพ และการเฝาระวังปองกันโรคท่ีพึงหลีกเล่ียงเพื่อสรางจิตสํานึก และจัดระบบบริการ
ทางการแพทยปฐมภูมิใหชุมชน และคนไทยทุกคนตองมีบทบาทในการเตรียมตัวในการออมทรัพยเพื่อ
สุขภาพไวลวงหนา เพื่อเปนหลักประกันตนเองวาเม่ือยามเจ็บปวยจะมีระบบบริการทางการแพทยท่ีได 4 
มาตรฐาน ไมควรปลอยใหเปนหนาท่ีของใครคนใดคนหน่ึงรับผิดชอบ (2) 

13. ควรมีการปรับเปล่ียนเวลาการจัดกิจกรรมเปนชวงเย็นหลังเลิกเรียนแทนวันหยุด หรือจัด
กิจกรรมเขาคายในชวงปดภาคการศึกษา(ตุลาคม)    (2) 

14. ควรใชใบเซ็นช่ือเปนหลักฐานเพียงชุดเดียว    (2) 

15. ในการจัดดําเนินโครงการเพ่ือวางรูปแบบการดําเนินโครงการกับกลุมผูปวยสวนใหญหรือ
ประชาชนกลุมเส่ียง หรือกลุมเจาหนาท่ี ผูจัดทําโครงการเห็นวาควรจัดกลุมเปาหมายใหมีความ
พอเหมาะกับเจาหนาท่ี และระยะเวลาดําเนินการ    (2) 

16. ในการจัดสรรงบเพื่อประเมินผลจากการเจาะเลือดท่ีพิเศษออกไป ไดแก HbA1c ควร
เบิกจายในงบสนับสนุน สปสช.นี้ได เพื่อประเมินกอนหลังจากคาน้ําตาลสะสมได เพราะหากเปนงบ
ของโรงพยาบาลอาจทําใหตองส้ินเปลืองคาใชจายเกินไป สําหรับโครงการนี้จึงคาดวาจะเก็บขอมูลคา
น้ําตาลสะสม (HbA1c) ของผูปวยท่ีเขาอบรมมีการปฏิบัติตนท่ีดี เพื่อดูแลและเปนตนแบบตอไป    (2) 

17. การสอนวางแผนดูแลตนเอง ในระดับประชาชนอาจตองปรับรูปแบบวิธีการสื่อความรู 
เชน กลวิธีการวางแผนที่วิทยากรอาจตองเปนผูช้ีนํา (Advocacy)    (1) 
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18. การจัดกิจกรรมควบคุมน้ําหนักตองจัดกิจกรรมท่ีมีท้ัง 3 พฤติกรรมไปพรอม ๆ กัน ไดแก 
อารมณ นั้นคือ กิจกรรมสรางความต้ังใจ ม่ันใจ ความเช่ือม่ัน มุงม่ัน กิจกรรมการรับประทานอาหารที่
ถูกตอง เหมาะสม ครบสัดสวน กิจกรรมการออกกําลังกายท่ีจัดแลวมีโอกาสท่ีจะปฏิบัติจริงได    (1) 

19. โรงพยาบาลควรมีระบบจําหนายอาหารสุขภาพ ท่ีมีการคํานวณแคลอร่ีของอาหารกํากับไว
ใหสะดวกกับเจาหนาท่ีและประชาชนท่ีตองการจะซ้ือเพราะมีปญหาไมมีเวลาหรือลักษณะของการ
ทํางานหรือมีวิถีชีวิตท่ีใชการซ้ืออาหารมารับประทานไมสามารถทําอาหารรับประทานเองไดซ่ึงจากการ
ดําเนินโครงการพบปญหานี้เม่ือผูเขารวมโครงการตองการท่ีจะรับประทานอาหาร 1,000 แคลอร่ี
ตอเนื่องจาก 10 วัน ท่ีจัดไวใหในโครงการ เพราะใน 10 วัน ผูท่ีมีภาวะ BMI > 30 หรืออวนท่ีถูกดึง
ไขมันสะสมในเซลลมาใชมาก ๆ ลดน้ําหนักไดสูงสุด 3 กิโลกรัมเทานั้นแตเม่ือประสงคจะลดน้ําหนัก
ตอเนื่องใหเขาสูเกณฑท่ีตองการ ไมสามารถหาซ้ืออาหารท่ีอยูรอบ ๆ โรงพยาบาล ท่ีครบสารอาหารใน
แตละม้ือมารับประทานได โครงการจึงประสานงานในการจัดอาหารขายแตเปนการขออนุญาตเฉพาะ
ชวงดําเนินโครงการเทานั้น     (1) 

20. โรงพยาบาลควรนํารูปแบบกิจกรรมโครงการไปบูรณาการเขากับระบบการรักษา
โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง หัวใจและหลอดเลือดจากภาวะไขมันในเลือดสูง ปวดเขา เพราะผล
ของโครงการผูท่ีมีภาวะโรครวมไมวาจะเปนเบาหวาน หรือความดันโลหิตสูง หรือไขมันในเลือดสูง 
สามารถท่ีจะควบคุมภาวะของโรคได เชน น้ําตาลในเลือดลดลง ไขมันในเลือดลงลงและความดันโลหิต
ก็ลดลง   (1) 

21. โทรศัพทติดตามสุขภาพ นัดช่ังน้ําหนักตัว และซักถามและตอบปญหาสุขภาพและ
โภชนาการกับผูท่ีไมไดเขารับบริการภายใน 1 สัปดาห หลังวันท่ีจัดกิจกรรมสําหรับผูท่ีไมสามารถ
ติดตอทางโทรศัพทได จะไมนํามานับจํานวนผูเขารับบริการ แกไขโดยรับสมัครคนเขารับบริการเพ่ิมรุน
ตอ ๆ ไป   (1) 

22. ควรเพ่ิมงบประมาณพิเศษเพื่อโครงการในชุมชนและโครงการที่รับสมัครจากผูสนใจ
ท่ัวไปที่ไมสังกัดหนวยงานรัฐหรือเอกชน ซ่ึงมักมีปญหาการควบคุมจํานวนผูเขารับบริการในแตละคร้ัง 
อาจแกไขไดหากมีของสมนาคุณท่ีมีความดึงดูดใจมากพอตอผูเขารับบริการในการเขามารับบริการครบ
ทุกคร้ัง   (1) 

23. ควรเปดใหจัดอบรมนอกสถานท่ีท่ีผูเขารับการอบรม เพราะสามารถอยูรวมกิจกรรมได
ตลอด (1) 

24. ดานเนื้อหา รูปแบบ และทีมวิทยากรควรไดรับการพัฒนาศักยภาพและฝกทักษะใหมีความ
ชัดเจนยิ่งข้ึน  (1) 



 147

25. ควรเพ่ิมงบประมาณในการดําเนินกิจกรรมใหสามารถจัดไดหลายคร้ัง เพื่อใหความรูใน
การกระตุนเสริมสรางแรงจูงใจ เพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ  (1) 

26. สรางขวัญและกําลังใจในการดูแลสุขภาพดวยตนเอง โดยมีผูสอนการออกกําลังกายรวมกัน
เปนหมูคณะ และสามารถนํากลับไปปฏิบัติท่ีบานไดดวนตนเอง  (1) 

27. ผูบริหารโครงการควรลดเอกสารรายงานผลการประเมินใหนอยลง เพื่อผูจัดโครงการจะได
ลดความกังวลและใชเวลาสวนใหญกับการคิดสรางสรรคเร่ืองกิจกรรมใหมากข้ึน    (1) 

28. ควรมีผูเขารวมกิจกรรมมาชวยเปนอาสาสมัคร เพื่อแนะนําหรือชวยเหลือผูอ่ืนตอ   (1) 

29. ควรเลือกกลุมตัวอยางท่ีอยูในองคกรเดียวกันและหนวยงานท่ีปฏิบัติงานอยูในสถานท่ี
เดียวกัน เพื่อชวยใหเกิดการติดตอประสานงานและติดตามผลเปนไปดวยความเรียบรอยและมี
ประสิทธิภาพ   (1) 

30. ควรมีการชี้แจงใหหัวหนาหนวยงานไดรับทราบและขอความรวมมือจากบุคลากรกลุมงาน
อ่ืนใหมาชวยงานเปนคร้ังคราวหากมีผูดําเนินกิจกรรมไมเพียงพอ   (1)  

31. ควรมีการปรับกิจกรรมใหทุกคนไดมีสวนรวมพรอมท้ังระบุกติกาของกลุมเพื่อใหเกิดความ
เปนระเบียบ และมีความตอเนื่องของกิจกรรม  (1)  

32.  คณะทํางานควรมีการวางแผนลวงหนาเปนอยางดี และพรอมเสมอในการปรับเปล่ียนหรือ
แกไขสถานการณ   (1)   

 
แนวทางพัฒนาและแนวทางดําเนินโครงการตอเนื่อง 
1. ติดตามประเมินผลโครงการตอเนื่องระยะยาว (3 เดือน 6 เดือน 1 ป) และวางแผนการ

ดําเนินกิจกรรมอยางเปนระบบตอเนื่องโดยความรวมมือระหวางหนวยงานและอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําชุมชน โดยจัดทําเปนแผนงานของหนวยงาน   (10) 

2. จัดดําเนินโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมตอเนื่องในกลุมเส่ียง 
รวมท้ังกลุมท่ีมีสุขภาพดีแลวใหครบถวนใหมีความตอเนื่อง ควรมีโครงการตอเนื่องในปตอไป สําหรับ
ชุมชนหรือหนวยงานที่เคยไดรับบริการ เพื่อติดตามผลและเพิ่มเติมความรูใหม ๆ และเพ่ือเปนการ
กระตุนเตือนผูเคยรับบริการใหดูแลตัวเองอยางตอเนื่อง และเพิ่มจํานวนผูเขารับบริการในชุมชนหรือ
หนวยงานท่ีเคยรับบริการเพ่ือเปดโอกาสสําหรับผูท่ีสนใจแตไมไดเขารับบริการในปท่ีผานมา เพื่อสราง
เปนเครือขายชุมชนสุขภาพดีหรือหนวยงานสุขภาพดี  (9) 

3. นําความรูประสบการณจากผูเขารวมโครงการและการดําเนินโครงการจัดทําเปนองค
ความรูเพ่ือใชเปนแนวทางในการวางแผนพัฒนาคุณภาพการบริการดูแลสุขภาพประชาชนตอไป และ
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4. นําองคความรูท่ีไดรับจากการทําโครงการในคร้ังนี้มาเผยแพรใหกับผูรวมวิชาชีพพยาบาล
ทีมสุขภาพ และนักศึกษา (3) 

5. การสรางแนวรวมหรือสรางการมีสวนรวมในกลุมประชาชนท่ีประสบความสําเร็จจาก
โครงการฯใหรวมกันจัดทํา “ชมรม….” เพื่อเผยแพรแกประชาชนท่ีมีปญหาและแสวงหาวิธีการรักษาท่ี
ไมถูกตองหรือแกปญหาแบบพึ่งพาตนเอง    (3) 

6. เสนอขอมูลความตองการของผูเขารวมโครงการทั้งเจาหนาท่ีและประชาชนในการให
โรงพยาบาลจัดจําหนายอาหารสุขภาพ พรอมท้ังบอกคาแคลอร่ีของอาหารและมีระบบการรักษาโรคท่ีมี
สาเหตุจากพฤติกรรมการกินในรูปแบบของ “คลินิกโภชนบําบัด” ท่ีมีการนัดมาพบเพื่อประเมินการดูแล
ตนเองตามแผนการรักษาดวยโภชนาการอยางตอเนื่อง      จนควบคุมโรคไดในกลุมท่ีสามารถรักษาดวย
โภชนบําบัดแบบผูปวยนอก  และจัดใหมีการคัดเลือกอาหารท่ีมีสุขภาพ และกําหนดใหรานคาท่ี
ประกอบการดานอาหารตองมีความรับผิดชอบในดานคุณคาของอาหารและภาวะโภชนาการ จึงควรจัด
อบรมใหผูประกอบการรานอาหารในสถานท่ีทํางานใหมีจิตสํานึกในความรับผิดชอบตอการประกอบ
หรือปรุงอาหารเพ่ือสุขภาพ    (3) 

7. จัดใหมีประชุมตอเนื่องของสหสาขาวิชาชีพ และชมรมผูปวยเบาหวานคณะทํางาน
อาสาสมัครศูนยสงเสริมมิตรภาพบําบัด เพื่อความเขาใจ และปรับรูปแบบกิจกรรมรวมกัน    (3) 

8. ควรเปดชวงเวลาซักถาม ขอรับคําปรึกษา เกี่ยวกับโรค อาหาร การฝกกิจกรรมการออก
กําลังกายนอกเวลา หรือมีการจัดกิจกรรมฐานการเรียนรูเชิงรุกเฉพาะกลุมผูปวยหรือกลุมเส่ียงท่ีไม
สามารถเขารวมกิจกรรมไดเต็มเวลา  (3) 

9. มีการจัดโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสําหรับผูปวยอยางตอเนื่อง และปรับเปล่ียนวัน 
เวลาใหเหมาะสมตามสภาพของผูปวย    (3) 

10. กําหนดเปนนโยบายและกลยุทธของหนวยงาน ในดานคุณภาพชีวิต สนับสนุนใหจัด
โครงการสงเสริมสุขภาพแกประชาคมขององคกร โดยมีแกนนําท่ีไดรับการอบรมแลวเปนพี่เล้ียง  (2) 

11. เอกสารและส่ือ คูมือ ควรมีหลากหลายเพื่อกระตุนใหเกิดความตระหนักเร่ืองสุขภาพ และ
ส่ือภาคปฏิบัติท่ีเคยนํามาใชแลวไดผลดี ตองสรางใหคงทนถาวรเพ่ือใหใชไดหลายคร้ัง    (2) 

12. ภายหลังส้ินสุดโครงการแลว หากผูเขารวมโครงการยังสามารถดูแลตนเองไดดีควรไดรับ
การติดตามเม่ือมาตรวจตามนัดไดอยางตอเนื่องและสนับสนุนใหเปนกลุมท่ีสามารถใหคําแนะนําแก
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13. ควรติดตามผลจากกลุมผูเขารวมโครงการเดิมทุก 3-6 เดือน เพ่ือเปนการสรางแรงจูงใจให
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมเกิดข้ึนอยางสมํ่าเสมอ      (2) 

14. มีการตั้ง เปนชมรมคนรักสุขภาพ  และมีการจัดกิจกรรมใหไดพบปะแลกเปล่ียน
ประสบการณซ่ึงกันและกันอยางตอเนื่อง   (2) 

15. ควรมีการจัดทํากิจกรรมในลักษณะอบรมเชิงปฏิบัติการและติดตามประเมินผลสําหรับคน
ท่ีมีปญหาดานสุขภาพเปนกลุมโรค และเปดโอกาสใหผูมีปญหาดานสุขภาพไดแสดงบทบาทและเสนอ
ความคิดเห็นในการมีสวนรวมในการดูแลตนเอง รวมถึงการประยุกตนําเทคโนโลยีสารสนเทศมาใหใน
การติดตามประเมินผลและจัดทําฐานขอมูลดานสุขภาพ    (2) 

16. ใหมีการจัดสรร อุปกรณเคร่ืองเสียงสําหรับทํากิจกรรมกลุม และควรจัดตารางการสอน
ของทีมสหสาขาและอาสาสมัครไวอยางชัดเจน   (2) 

17. ทําการวิจัยโดยการศึกษาประสิทธิผลโครงการภายหลักการประเมินผลโครงการแลววามี
การปรับเปล่ียนพฤติกรรม และนําพฤติกรรมนั้น ไปปฏิบัติตอเนื่องหรือไม    และมีปจจัยอะไรที่ทําให
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมทําไดยั่งยืน และไมยั่งยืน    (1) 

18. ในการพัฒนารูปแบบการรักษาโรคท่ีมีสาเหตุจากพฤติกรรม ควรนําหลักการของ 3 SELF 
PROMIS ไปใช   (1) 

19. ทําการวิจัยโดยศึกษาความแตกตางของปจจัยสาเหตุและความสําเร็จในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมของผูปวยโรคอวนระหวาง เพศหญิง และเพศชาย    (1) 

20. การรับบริการตองเพิ่มจํานวนผูรับบริการใหขยายวงกวางออกไปในชุมชนหรือหนวยงาน
ท่ีเคยไดรับบริการ และตองเปดโอกาสใหแกผูมีภูมิลําเนาในตางจังหวัดแตอาศัยและทํางานในหนวยงาน
ท่ีอยูในกรุงเทพมหานคร และเปนผูท่ีสนใจดูแลสุขภาพหรือผูมีปญหาสุขภาพอันมีสาเหตุจากโรคทาง
พฤติกรรมสุขภาพไมถูกตอง  (1) 

21. การใหบริการตองปรับปรุงการสรางแรงจูงใจใหผูรับบริการมารวมกิจกรรมทุกคร้ัง เพื่อลด
เวลาทํางานของผูใหบริการ ลดคาใชจายงบในดานการโทรศัพท และทําใหโครงการมีผลสําเร็จเพิ่มข้ึน  
นอกจากนี้ ควรขยายการใหบริการสุขภาพกับกลุมใหมท่ีมีความเส่ียงสูงใหมากข้ึน   (1) 

22. สรางทีมวิทยากรใหเขมแข็งและมีความเปนมืออาชีพในหนวยงานตนเอง   (1) 

23. ควรเปล่ียนกลุมเปาหมายใหมีความหลากหลาย เชน กลุมผูปวยเฉพาะโรค กลุมประชาชน
ในชุมชน เปนตน   (1) 
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24. ในการดําเนินการโครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพนั้น แมส้ินสุดโครงการฯ แลว 
ทางหนวยแนะแนวและปรึกษาปญหาสุขภาพ ยังคงดําเนินการติดตามใหกําลังใจ ผูเขารวมโครงการฯ 
ตอ ตามแนวปฏิบัติทางการพยาบาลเพ่ือการดูแลสุขภาพจนครบ 1 ป หรือตามความสมัครใจของ
ผูเขารวมโครงการฯ แนวทางการดําเนินโครงการตอเนื่อง    (1) 

25. จัดใหมีการออกกําลังกายและการดูแลสุขภาพอยางตอเนื่องตอไป และเพ่ิมสมาชิก ขยาย
โครงการสูผูท่ีสนใจจะรวมดวย     (1) 

26. มีการพบปะและมีผูนําการสอนการออกกําลังกายในรูปแบบที่ทําใหเกิดความสนใจและมี
ความหลากหลายในการเขารวมได    (1) 

27. ผูบริหารระดับสูงหรือผูนําองคกรและชุมชน ตองมีสวนรวมในการกําหนดนโยบายและ
กํากับดูแล และใหความใสใจรวมทั้งเปนผูนําทางสุขภาพท่ีดีในการปฏิบัติตน      (1) 

28. ควรมีการประชาสัมพันธโครงการเพ่ิม ไปยังกลุมบุคคลตาง ๆ    (1) 

29. ควรดําเนินการเชิงรุก เชน การกําหนดรางวัลใหกับผูท่ีสามารถประสบความสําเร็จตาม
เปาหมายของโครงการ    (1) 

30. การดําเนินโครงการในการปรับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมเปาหมาย ซ่ึงมีปญหาสุขภาพที่
หลากหลายแตกตางกัน การจัดกิจกรรมในโอกาสตอไปควรแยกกลุมเปาหมายตามโรคตาง ๆ อยาง
ชัดเจน ซ่ึงจะทําใหผูเขารวมโครงการสามารถแลกเปล่ียนประสบการณเกี่ยวกับโรคที่เปนอยูและ
แนวทางปฏิบัติได   (1) 

31. เนื่องจากเปนโครงการท่ีเกี่ยวของกับการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของตนเอง ดังนั้น
ผูเขารวมกิจกรรมความมีความสมัครใจและมีความเขาใจ รวมถึงมีการปฏิสัมพันธอยางตอเนื่องระหวาง
ผูสอนและผูรวมกิจกรรม (1) 
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ที่จัดรูปแบบ: ตําแหนง: แบบแนวต้ัง: 
0.55 พ., สัมพันธกับ: ยอหนา, ความกวาง:
คาแนนอน  23.9 พ.

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ขวา:  18 พ.

เอกสารอางอิง 
 
กนิษฐา จันทรฉาย. (2549). การกํากับตนเองเพ่ือลดการบรโิภคขนมขบเคี้ยวของนักเรยีนประถมศึกษา 

โรงเรียนบํารงุวิทยาธนบุรี กรงุเทพมหานคร. วิทยานิพนธ (วท.ม). กรงุเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยมหิดล. 

กนิษฐา พันธศรีนริมล. (2549). ความรวมมือในการใชยาตานไวรัสเอดสของผูปวยติดเชื้อเอชไอวีและ
เอดส: การประยุกตใชรูปแบบทรานสทโิอเรทิเคิล. วิทยานิพนธปริญญาเภสัชศาสตรมหาบัณฑิต 
(เภสัชกรรมคลินิก). กรงุเทพฯ: จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

กรกวรรณ สุพรรณวรรษา.  (2544).  การวิเคราะหการมองโลกในแงดีและกลวิธีการเผชิญปญหา ของ
นิสิตนักศึกษามหาวิทยาลัย.  วิทยานิพนธ ศศ.ม.  กรุงเทพฯ: จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

กรรณิการ กันธรักษา. (2527). ความสัมพันธระหวางความเชื่ออํานาจภายใน-นอกตนเกี่ยวกับสุขภาพ
อนามัยกับพฤติกรรมการปฏิบัติตนเพื่อดํารงไวซ่ึงภาวะสุขภาพในหญิงตั้งครรภ. วิทยานิพนธ
วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (การพยาบาลแมและเด็ก). กรุงเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยมหิดล. ถายเอกสาร. 

กุลนิตย ศักด์ิสุภา. (2547). ประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาท่ีมีผลตอภาวะโภชนาการเกินของ
นักเรียนโรงเรยีนอนุบาลลพบุรี จังหวัดลพบุร.ี ปริญญานพินธ วท.ม. (สุขศึกษา).  กรุงเทพฯ: 
บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร. ถายเอกสาร. 

 
เกศแกว สอนดี. (2548). ผลของโปรแกรมสุขศึกษาโดยประยุกตแนวคิดการควบคุมตนเองในการ

ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบรโิภคอาหารและการออกกําลังกายเพื่อการลดน้ําหนัก ของนักเรียนที่
มีน้ําหนักเกนิมาตรฐาน อําเภอเมือง จังหวัดสระบุรี. ปรญิญานิพนธ วท.ม. (สุขศึกษา). กรงุเทพฯ: 
บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศรนีครนิทรวิโรฒ. ถายเอกสาร. 

เกียรติวรรณ อมาตยกุล.  (2544).  อยูกับเด็กๆ.  พิมพครั้งท่ี 1.  กรุงเทพฯ: พี.ที พริ้น.  
ขวัญใจ ตันติวัฒนเสถียร. (2535). ปจจัยที่สัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองดานสุขภาพ.รายงานาน

การวิจัยของคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน.  
      ครุศาสตร สถาบันราชภฏัภูเก็ต. 
แคธรีน เครเมอร.  (2545).  เมื่อ... เร็วกวา... หนักกวา... ฉลาดกวา... ยังไมพอ.กรุงเทพฯ: เอ.อาร บิชิเนส 

เพรส. 
งามตา วนินทานนท.  (2550).  ดัชนีการมีภูมิคุมกันทางจิต: ท่ีมาและความหมายขององคประกอบสําคัญ.  

เอกสารประกอบการบรรยายในการประชุมปฏิบัติการนักวิจัย (รุนท่ี 1 ครั้งที่ 4 ) เรื่อง “แผน
งานวิจัยเพื่อเพิ่มพูนจริยธรรม ปญญา และสุขภาพจิตตามหักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง” จัดโดย

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: ซาย

ที่จัดรูปแบบ: ลาง:  53.95 พ.

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ ... [1]

ที่จัดรูปแบบ ... [2]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [3]

ที่จัดรูปแบบ ... [4]

ที่จัดรูปแบบ ... [5]

ที่จัดรูปแบบ ... [6]

ที่จัดรูปแบบ ... [7]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [8]

ที่จัดรูปแบบ ... [9]

ที่จัดรูปแบบ ... [10]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [11]



 

 

152 

155 

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ตําแหนง: แบบแนวต้ัง: 
0.55 พ., สัมพันธกับ: ยอหนา, ความกวาง:
คาแนนอน  23.9 พ.

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ขวา:  18 พ.

โครงการวิจัยแมบท : การวิจัยและพัฒนาระบบพฤติกรรมไทย สํานักงานคณะกรรมการวิจัย
แหงชาติ (วช.) 8-11 พค. ณ ฮอรลิเดย อินน รีเจนท บีช ชะอํา จังหวัดเพชรบุรี. 

 
 
 
จอนผะจง เพ็งจาด. (2533). ความสัมพันธระหวางความเชื่ออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ 

ปจจัยพื้นฐานบางประการกบัความสามารถในการดูแลตนเองในหญงิอาชีพพิเศษ. วิทยานิพนธ
วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (พยาบาลศาสตร). กรุงเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล. ถาย
เอกสาร. 

จุฑารัตน กิตตเิขมากร. (2550). การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพกายและใจ. บทความวิชาการ. กรุงเทพ : 
สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ. 

 
 
ฉันทนา ภาคบงกช. (2551). เอกสารประกอบการฝกอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง การเสริมสรางแนวคิด

และการปรับปรงุโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในเขตกรุงเทพมหานคร. 
30 เมษายน – 2 พฤษภาคม 2551 ณ โรงแรมแมกซ กรุงเทพมหานคร. กรงุเทพฯ: สถาบันวิจัย
พฤติกรรมศาสตร มศว. 

ชินะพัฒน ชื่นแดชุม. (2542). ผลของการใชกระบวนการเรยีนการสอน ตามแนวคิดการพัฒนา
ความสามารถในการเรียนรูของไวกอตสก ีที่มีตอทักษะทางภาษาไทย และการกํากับตนเองของ
นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนตน. วิทยานิพนธปริญญาครศุาสตรดุษฎีบัณฑิต (ครุศาสตร). 
กรงุเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

ชื่น เตชามหาชัย. (2546). แนวคิด มุมมอง เรื่อง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ.สํานักสงเสริมสุขภาพ 
กรมอนามัยกระทรวงสาธารณสุข. กรุงเทพฯ  

ฐิติพัฒน สงบกาย. (2533). ผลของการกํากบัตนเองตอความคาดหวังเกีย่วกับความสามารถของตนเอง
และผลสัมฤทธ์ิทางการเรยีนวิชาคณิตศาสตร ของนักเรยีนชัน้ประถมศึกษาปท่ี 5. วิทยานิพนธ
ปริญญาครุศาสตรมหาบัณฑิต (ครุศาสตร). กรงุเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

ดวงเพ็ญ เรือนในมั่น. (2542). ผลของการใชโปรแกรมฝกการกํากับตนเองตอการรับรูความสามารถของ
ตนเองในการใชกระบวนการพยาบาลของนกัศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 1. วิทยานิพนธปริญญา
พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต (การพยาบาลศกึษา). กรุงเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย. 

ดารนี สืบจากดี. (2552). Stage of change-ขั้นตอนของการเปล่ียนแปลง. บทความออนไลน จาก 
0http://203.155.220.217/doh/deptd/Article/article_07.doc. สืบคนเมื่อวันที่ 9/03/52.  

ที่จัดรูปแบบ ... [12]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ ... [13]

ที่จัดรูปแบบ ... [14]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [15]

ที่จัดรูปแบบ ... [16]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [17]

ที่จัดรูปแบบ ... [18]

ที่จัดรูปแบบ ... [19]

ที่จัดรูปแบบ ... [20]



 

 

153 

155 

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ตําแหนง: แบบแนวต้ัง: 
0.55 พ., สัมพันธกับ: ยอหนา, ความกวาง:
คาแนนอน  23.9 พ.

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ขวา:  18 พ.

ทรรศนยี วงศบา. (2537). ความสัมพันธระหวางความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพและการ
รับรูถึงความเส่ียงตอการเกิดโรค กับพฤติกรรมปองกนัโรคเอดสของทหารเกณฑ กองทัพภาค 3. 
วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (พยาบาลศาสตร). ขอนแกน: บัณฑิตวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยขอนแกน. ถายเอกสาร. 

ทิพาวดี เมฆสวรรค. (2541). การบริหารมุงผลสัมฤทธ์ิ. สํานักงาน กพ. สืบคนจาก 
webhost.cpd.go.th/develop1/web/RBM/RBM_%201.doc 

ทิวา ม่ังนอย. (2534).  การเปรียบเทียบความสามารถในการปรับตัวกับเพ่ือนของนักเรยีนที่มีรูปแบบของ
การอธิบายตางกนั.  วิทยานิพนธ ศศ.ม.  กรงุเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

เทิดศักด์ิ เดชคง. (2548).  มีดีบางไหม.  พิมพครั้งท่ี 4.  กรุงเทพฯ: มติชน. 
ธีรศักด  ธาราช .  (2549). การคิดเชิงบวก . บทความจากออนไลน   จาก  1 http://www.michi.co.th/ 

articles_view_health.php?articlesld=45&PHPSESSID=ba692c0b04998c17868b9e0c8e3f7feb. 
นิพนธ แจงเอ่ียม.  (2539).  จิตวิทยาชุมชน. ภูเก็ต: ภาควิชาจิตวิทยาและการแนะแนว, คณะ 
นิภา แกวศรีงาม.  (2547, ธันวาคม).  ความคิดเชิงบวก.  วารสารวงการครู.  12(2): 76-78. 
บังอร ฉางทรพัย. (2549). ปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการปองกนัโรคพยาธิลําไสของประชาชนในชุมชน

คลองเตย กรงุเทพมหานคร. กรงุเทพฯ: สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มศว. 
บุญเย่ียม ตระกูลวงศ. (2528). จิตวิทยาสังคมกับการสาธารณสุข ในเอกสารการสอนชุดวิชาสังคมวิทยา

การแพทย หนวย 9-15. กรงุเทพฯ: มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมธิราช. 
ประทีป  จินงี่ . (2540).  การวิเคราะหพฤติกรรมและการปรับพฤติกรรม. เอกสารประกอบการสอน. 

กรงุเทพ : สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร  มหาวิทยาลัยศรนีครินทรวิโรฒ. 
ประภาเพ็ญ สุวรรณ และคณะ. (2539). การศึกษาพฤติกรรมและเงื่อนไขส่ิงแวดลอมเพ่ือการสงเสรมิ

สุขภาพของประชาชน ในกลุมเยาวชน  แมบาน และคนงานในโรงงาน. 
ประภาเพ็ญ สุวรรณ. (2526). ทัศนคติ: การวัดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมอนามยั. พิมพครัง้ท่ี 2. 

กรงุเทพฯ: โอเดียนสโตร. 
ประภาเพ็ญ สุวรรณ; และสวิง สุวรรณ. (2532). พฤติกรรมศาสตร พฤติกรรมสุขภาพ และสุขศึกษา. 

กรงุเทพฯ: คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล. 
ปยวะดี ลีฬหะบํารุง.  (2547).  การพัฒนาการมองโลกในแงดีดวยโปรแกรมการฝกทักษะการคิดของ

นิสิตมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ.  ปริญญานิพนธ วท.ม. (การวิจัยพฤติกรรมศาสตรประยุกต).  
กรุงเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ.  ถายเอกสาร. 

พนิดา มีตองปน. (2532). ประสิทธิผลของโปรแกรมลดน้ําหนักดวยวิธีควบคุมตนเองในเด็กนักเรียน
หญิงระดับมัธยมศึกษาตอนตน. วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุข
ศาสตร). กรุงเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล. 

พรรณี บุญประกอบ.  (2548).  การคิดเชิงบวก.  เอกสารการสอนวิชา การคิดถูกวิธี.  สถาบันวิจัย
พฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนคริทรวิโรฒ. 

ที่จัดรูปแบบ ... [21]

ที่จัดรูปแบบ ... [22]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [23]

ที่จัดรูปแบบ ... [24]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ., ไมปรับชองวางระหวา
งขอความละติน และขอความเอเชีย

ที่จัดรูปแบบ ... [25]

ที่จัดรูปแบบ ... [26]

ที่จัดรูปแบบ ... [27]

ที่จัดรูปแบบ ... [28]

ที่จัดรูปแบบ ... [29]

ที่จัดรูปแบบ ... [30]

ที่จัดรูปแบบ ... [31]

ที่จัดรูปแบบ ... [32]

ที่จัดรูปแบบ ... [33]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [34]

ที่จัดรูปแบบ ... [35]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

http://www.michi.co.th/articles_view_health.php?Articlesld=45&PHPSESSID�


 

 

154 

155 

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ตําแหนง: แบบแนวต้ัง: 
0.55 พ., สัมพันธกับ: ยอหนา, ความกวาง:
คาแนนอน  23.9 พ.

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ขวา:  18 พ.
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ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ., ไมปรับชองวางระหวา
งขอความละติน และขอความเอเชีย

ที่จัดรูปแบบ ... [36]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ ... [37]

ที่จัดรูปแบบ ... [38]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [39]

ที่จัดรูปแบบ ... [40]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ ... [41]

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ., ไมปรับชองวางระหวา
งขอความละติน และขอความเอเชีย

ที่จัดรูปแบบ ... [42]

ที่จัดรูปแบบ ... [43]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: ซาย, การเยื้อง: ซาย:  0 พ.
, หนาลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [44]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [45]

ที่จัดรูปแบบ ... [46]
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ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ตําแหนง: แบบแนวต้ัง: 
0.55 พ., สัมพันธกับ: ยอหนา, ความกวาง:
คาแนนอน  23.9 พ.

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New,
16 พ., แบบอักษรภาษาท่ีซับซอน: 16 พ.

ที่จัดรูปแบบ: ขวา:  18 พ.

กรงุเทพมหานคร. 30 เมษายน – 2 พฤษภาคม 2551 ณ โรงแรมแมกซ กรงุเทพมหานคร. 
กรงุเทพฯ: สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มศว. 
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ที่จัดรูปแบบ ... [47]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่
ซับซอน: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ ... [48]

ที่จัดรูปแบบ ... [49]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [50]

ที่จัดรูปแบบ ... [51]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ., แท็บหยุด:  27 พ., ซาย +
ไมท่ี  45.8 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [52]

ที่จัดรูปแบบ: แบบอักษร: (คาเริ่มตน)
Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน
: Angsana New

ที่จัดรูปแบบ: การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนา
ลอย:  27 พ.

ที่จัดรูปแบบ ... [53]
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หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [5] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [6] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [7] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [7] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [7] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [7] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [8] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [8] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [8] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 151: [8] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [8] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [8] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [9] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [9] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [10] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [10] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [10] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [10] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [11] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 151: [11] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [12] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [12] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [12] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [13] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [14] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [15] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [16] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [17] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [17] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [17] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [17] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [17] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [18] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [19] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 152: [20] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [21] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [22] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [22] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [22] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [22] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [23] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [23] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [23] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [24] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [24] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [24] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [24] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [25] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [26] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [26] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [26] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [26] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [26] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [26] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [27] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [27] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [27] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [27] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [28] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [29] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [30] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [30] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 153: [30] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [30] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [30] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [30] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [31] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [31] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [31] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [31] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [31] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [32] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [33] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [34] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [34] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [34] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 153: [35] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [36] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [36] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [36] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [36] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [36] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [36] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [36] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [37] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [38] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [39] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [40] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [41] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [42] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [42] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [42] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [42] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [42] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [42] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [43] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [43] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [43] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [43] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [44] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [45] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [46] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [46] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 154: [46] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 154: [46] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [47] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [48] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [49] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [50] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [51] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [52] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [52] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [52] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [52] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [52] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [52] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [52] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [53] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [54] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [55] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [55] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [55] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [55] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [55] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [56] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:52:00 

ซาย, การเย้ือง: ซาย:  -9 พ., หนาลอย:  36 พ., แท็บหยุด: ไมที่  45.8 พ. +  91.6 พ. +  137.4 พ. +  183.2 พ. +  229 พ. +  
274.8 พ. +  320.6 พ. +  366.4 พ. +  412.2 พ. +  458 พ. +  503.8 พ. +  549.6 พ. +  595.4 พ. +  641.2 พ. +  687 พ. +  732.8 
พ. 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [57] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [58] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [59] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:52:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [60] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [61] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [62] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [63] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:52:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [64] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [65] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [66] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:52:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 
 

หนา 155: [67] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [67] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [67] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [67] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 155: [67] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [68] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [69] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [70] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [71] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [71] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 156: [71] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [71] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [71] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [71] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [71] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [72] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [72] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [73] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 
 

หนา 156: [73] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 
 

หนา 156: [74] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 156: [74] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [75] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [76] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [77] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [78] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [79] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [80] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [81] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 



หนา 157: [82] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:53:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 
 

หนา 157: [83] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [84] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [85] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [86] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [87] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [88] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [89] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [90] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [91] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [92] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [93] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 157: [94] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [95] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [96] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [97] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 
 

หนา 158: [98] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [99] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:53:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 



หนา 158: [100] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:54:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 
 

หนา 158: [101] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, 16 พ. 
 

หนา 158: [102] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [103] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 
 

หนา 158: [104] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [105] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [106] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 158: [107] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, 16 พ., แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, 16 พ. 
 

หนา 159: [108] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [109] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [110] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [111] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [112] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [113] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 
 

หนา 159: [114] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [115] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 
 

หนา 159: [116] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [117] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 



หนา 159: [118] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [119] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 20:36:00 

การเย้ือง: บรรทัดแรก:  0 พ. 
 

หนา 159: [120] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [121] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ตัวเอียง, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ตัวเอียง 
 

หนา 159: [122] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [123] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [124] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [125] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:54:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 
 

หนา 159: [126] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [127] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [128] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [129] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:54:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 
 

หนา 159: [130] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [131] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [132] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [133] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [134] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
 

หนา 159: [135] ที่จัดรูปแบบ   Patcharee   14/03/52 21:47:00 

การเย้ือง: ซาย:  0 พ., หนาลอย:  27 พ. 



หนา 159: [136] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, ไม ตัวหนา, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New, ไม ตัวหนา 
 

หนา 159: [137] ที่จัดรูปแบบ   user   18/03/52 16:42:00 

แบบอักษร: (คาเริ่มตน) Angsana New, แบบอักษรภาษาที่ซับซอน: Angsana New 
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